
Türkiye’de ‘reform’ diye sunulan
sağlık sisteminin her yanından
yolsuzluk fışkırıyor, medya
mühendisliğiyle manipule ediliyor,
mızrak çuvala sığmayınca suç
hekimlere yükleniyor.

“örgütlü emek, sağlıklı toplum”www.ttb.org.tr Sayı: 203 Mart 2014

İzmir Katip Çelebi Üniversitesi Atatürk Eğitim ve Araştırma
Hastanesi'nde görevli asistan hekimler, “çalışma saatlerinin
düzenlenmesi, poliklinik ve konsültasyonların uzman
eşliğinde yapılması, nöbet ertesi çalışmanın düzenlenmesi,
ücretlerin sabit ve emeklerinin karşılığı bir değerde olması,
nitelikli uzman hekimler olmaları için gereken eğitim ve
rotasyon programlarının göstermelik değil hakkıyla
yapılması” talepleriyle 19 Şubat 2014 tarihi
itibariyle süresiz G(ö)REV kararı aldı. Asistan
hekimlerin eylemine tüm yurttan destek geldi. 

Sağlık Bakanlığı, Gezi Parkı olayları sürecinde “hukuka
aykırı olarak yetkisiz ve kontrolsüz revir adı altında sağlık
hizmeti verdikleri ve amaçları dışında faaliyet
gösterdikleri” iddiasıyla Ankara Tabip Odası (ATO)
yönetimi ve Onur Kurulu’nun görevden alınması için
dava açtı. 84-5

“Sağlıkta
çağ atlayan
Türkiye”
büyük bir
yalan!
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TTB ve UDEK üyesi uzmanlık
dernekleri temsilcileri, sağlık
ortamına, sağlık hakkına, sağlık
hizmetlerinin niteliğine, erişimine
ve hekimlik mesleğinin temel
ilkelerine zarar verecek olan Sağlık
Torba Yasası’nın sağlık hakkını
tehdit eden hükümlerin Ana
Muhalefet Partisi tarafından
Anayasa Mahkemesi’ne taşınmasını
ve hükümlerin Anayasa Mahkemesi
tarafından iptal edilmesini
istedi.

Sağlık hakkını
ihlal eden Sağlık
Torba Yasası
iptal edilsin!
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13Mersin’de hekimler
nükleere karşı yürüdü

2
Sağlık Bakanlığı’nın
düzenlemeleri  aile
hekimlerini çıldırtıyor!

9
TTB Genel Yönetim
Kurulu’nda Sağlık
Bakanlığı’na büyük tepki 

12Şehir hastanelerine
kıyak yasa!

ATO Yönetim Kurulu’nun
görevden alınması için dava açıldı

Sağlık Bakanlığı’nın Gezi hırsı! İzmir’de asistan hekimler süresiz G(ö)REV’de!

Tamamı barışçıl nitelikte olan hiçbir kargaşa ve şiddet olayının yaşanmadığı
Gezi eylem ve etkinlikleri nedeniyle aralarında Kırklareli Tabip Odası
Başkanı Halil Muhacir, Kırklareli Tabip Odası Genel Sekreteri Taner
Pehlivan, Yönetim Kurulu Üyesi Bahadır Tunçol ve Kırklareli
Tabip Odası Çalışanı Süleyman Edesan’ın da bulunduğu yüzlerce
kişi, haklarında açılan onlarca dava nedeniyle yargılanıyor.

Gezi yargılamalarında 
Kırklareli rekor kırdı!
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Hekiminden diş hekimine,
hemşiresinden ebesine, sağlık
teknikerinden teknisyenine,
laborantından biyoloğuna,
diyetisyeninden sosyal hizmet
uzmanına ve taşeron sağlık
emekçisine kadar tüm sağlık
çalışanları, 14 Mart Tıp Bayramı’nda
yurt genelinde, iyi hekimlik ve
nitelikli sağlık hizmeti için aciller
dışında hizmet vermeyecek. Hekimler
ayrıca 10-14 Mart arasında
hastalarına olması gereken yeterli
süreyi (en az 15 dakika) ayırarak
nitelikli sağlık hizmetinin
önemini vurgulayacaklar.

14 Mart G(ö)REV Günü

Nitelikli eğitim
talep edilecek 

“Nitelikli
sağlık
ortamı
için
nitelikli
sağlık
eğitimi
gerekir”
sloganıyla tüm
ülke çapında
eylemler
düzenlenecek.

Koruyucu sağlık hizmetinin
önemi vurgulanacak

Koruyucu sağlık hizmetlerinde
yaşanan sorunlar ile sağlığın
belirleyicileri
olan barınma,
yoksulluk,
doğaya yönelik
saldırılar, savaş,
savaşın yarattığı
göç ve salgın
hastalıklar gibi
sorunlar eylemlerle
dile getirilecek. 

İş, can ve gelir güvencesi
talepleri dile getirilecek

Nitelikli sağlık hizmeti için
uygun çalışma ortamı ve

koşullar talep edilecek.
Sağlıkta yaşanan şiddete
dikkat çekilerek “insanca
çalışma ortamları, angarya
yerine tanımlı çalışma
saatleri,  iş güvencesi,
çalışırken ve emekli olurken

gelir güvencesi” talepleri  ile
performans sisteminin

sakıncaları anlatılacak.
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gündem...

Dr. Bayazıt İlhan’ın 
yazısı sayfa 3’te

Çuvallayanlar ve
Direnenler
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Kaymakamın ayağına
gitmeyen
aile hekimine ceza!

Şırnak’ta aile hekimi Mehmet Zeki Türe,
acil serviste tek olduğu gerekçesiyle eşi
hastalanan kaymakamın ayağına gitmediği
için Şırnak Halk Sağlığı Müdürlüğü tara-
fından cezalandırıldı.

Şırnak Tabip Odası ise doktordan sa-
vunma istenmesini ve meslektaşlarının
Halk Sağlığı Müdürlüğü’nce cezalandırıl-
masını basın açıklaması ile protesto etti.

Şırnak Halk Sağlığı Müdürlüğü önünde

6 Şubat 2014 tarihinde yapılan basın açık-
lamasına TTB Merkez Konseyi Üyesi Zül-
fikar Cebe de katıldı. 

Şırnak Tabip Odası Başkanı Azad Karagöz
yaptığı açıklamada, "Güçlükonak ilçesinde
hekim arkadaşımız yerel idare amiriyle
yaşadığı problemin akabinde Şırnak Halk
Sağlığı Müdürlüğü’nün direktif ve talima-
tıyla ciddi bir baskı görmüştür" dedi.

TTB Merkez Konseyi Üyesi Zülfikar
Cebe ise yaptığı açıklamada meslektaşlarına
yönelik uygulamaların mobing olduğunu
vurgulayarak, “Yerel idareciler ve ülkeyi
yönetenler bu zorlu coğrafyada iyi hekimlik

yapmaya çalışan meslektaşlarımıza halk
adına şükran duygularını ifade etmek ve
meslektaşlarımızın çalışma koşullarını dü-
zeltmek yerine ucube aile hekimliği kuralları
ile adeta hekimleri terbiye etmeye çalış-
maktadırlar” diye konuştu.

TTB olarak, ülkenin her yerinde iyi he-
kimlik kavgası veren meslektaşlarının ya-
nında olmaya devam edeceklerini belirten
Cebe şunları söyledi: “TTB olarak yıllardır
ifade ettiğimiz gibi iş güvencemizi yöne-
tenlerin keyfi uygulamalarına teslim eden
ve güvencesiz bir çalışma biçimi olan aile
hekimliği sistemi uygulanabilir ve ülke

gerçekliğine uygun bir model değildir. Bu
sistemden vazgeçilmeli ve halkın sağlık
ihtiyaçlarına cevap olabilecek toplumcu
modeller geliştirilmelidir. Hekimler olarak
her gün artan şiddet ve angaryalar nedeniyle
mutsuz ve gelecek kaygısı içindeyiz. Hal-
kımız da bilsin ki sağlıklı ve güvenli ol-
mayan bu koşullar altında iyi sağlık hizmeti
sunulamaz.  Babaların çocuklarının cena-
zesini çuvala koyarak sırtında taşıdığı, Ro-
boski gerçekliğinin apaçık ortada durduğu
acılarla yoğrulmuş bu coğrafyada; her türlü
zorluğa karşı iyi hekimlik mücadelesi veren
sağlık emekçilerini tekrar kutluyorum.”

TTB Aile Hekimliği Kolu’nun çağrısıyla 16
Ocak 2014 tarihinde birçok ilde tabip odaları ta-
rafından aile hekimlerine dayatılan acil nöbetleri,
uzmanlık eğitimi zorlamaları ve hak kayıplarıyla
ilgili basın açıklamaları yapıldı. Yapılan açıkla-
malarda, hekimlerin acil durumlarda mesleklerini
yapmasını engelleyen, güvencesiz ve taşeron ça-
lışma biçimini meşrulaştıran, Aile Sağlığı Mer-
kezi’nde (ASM) çalışan aile hekimlerini ve diğer
sağlık çalışanlarını kamu hastanelerinde acil
nöbet tutmaya zorlayan Sağlık Torba Yasası pro-
testo edildi.

ASM’ler hastane acillerine
rakip olacak!

Sağlık Bakanı Mehmet Müezzinoğlu’nun Tam
Gün Yasası ile aile hekimlerine getirilen nöbet
uygulaması çerçevesinde, aile hekimlerinin cu-
martesi pazar da çalışacaklarını söylemesi ise
aile hekimlerinin tepkisine neden oldu.

Bakan’ın açıklamalarına göre ASM’ler her
gün 24 saat açık kalacak, ASM çalışanları normal
mesai sonrası ASM’lerde acil hasta bakacak. Bu
durumda da acil hastalığı olanlar kendilerinin
nasıl bir acil hasta olduğunu hissedip, hastane
acili ya da ASM acili arasında bir tercih yapacak,
muhtemelen tercihini mahallesindeki ülkenin
tüm sağlık sorunlarını bir çırpıda çözmeye aday
gösterilen aile hekiminden taraf yapacak ve
soluğu ASM’lerde alıp, acil olup olmadığını ken-
disinin de bilmediği sorununu gidermeye çalışa-
cak.

ASM çalışanı hastasının acil hastalığını mevcut
koşullarıyla gideremezse ya hastanın kaybettiği
vakit sebebi ile vicdan muhasebesi yapmak zo-

runda kalacak ya da kendisine uygulanacak şid-
detlerden birisine razı olacak.

Şiddet artacak! 
TTB Aile Hekimliği Kolu tarafından yapılan

açıklamalarda, aile hekimlerinin ikinci basamak
acil hizmetlerinde joker gibi çalıştırılmasının top-
lumun sağlığını tehdit edeceğine, hekime hasta
grubu bakımından ayrı bir yük, sorumluluk geti-
receğine, hekimin birçok istenmeyen tıbbi hata-
lardan dolayı mesleğini yapamayacak hale gele-
ceğine dikkat çekilmişti.

TTB Aile Hekimliği Kolu tarafından yapılan
açıklamaya göre, acil hasta bakımı için gerekli
olan bina, tıbbi donanım gibi alt yapısı uygunsuz,
bu alanda deneyimli sağlık çalışanından yoksun
ASM’lerde acil hasta bakılması zaten huzursuz,
mutsuz çalışan hekimler ve hemşireler için başta
fiziksel şiddetin artacağı bir kaotik çalışma ortamı
oluşturacak.

Sağlık Bakanlığı’nın
düzenlemeleri aile
hekimlerini çıldırtıyor!

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Aile hekimlerine
mesai baskını

Sağlık Bakanlığı, bazı aile hekimle-
rinin mesai saatlerine uymadıklarını
ve gezici hizmet planına uygun dav-
ranmadıkları iddiasıyla Halk Sağlığı
Müdürlükleri aracılığıyla tüm aile he-
kimi ve aile sağlığı elemanlarından
her ay en az yüzde 10'unu rastgele se-
çerek çalışma saatlerine uyup uyma-
dıklarını yerinde denetleyecek. 
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Hekim hatası
iddialarının
soruşturması
devam ediyor

Türk Tabipleri Birliği ve Eski-
şehir Tabip Odası tarafından ya-
pılan açıklamada, Ali İsmail Kork-
maz’ın ölümünün hemen ardından
Eskişehir Tabip Odası tarafından
Korkmaz’ın muayene ve değer-
lendirmesinde görev alan hekimler

hakkında soruşturma açıldığı ha-
tırlatılarak, “Bu soruşturma kap-
samında herhangi bir tıbbi uy-
gulama hatasının, kasıtlı davra-
nışın, mesleki yetersizliğin, tıbbi
uygulamalarda dikkat ve özen
eksikliğinin, hekimlik meslek
etiği ilkelerine aykırı bir davra-
nışın bulunup bulunmadığına iliş-
kin incelemeler devam etmektedir.
Soruşturma Türk Tabipleri Birliği
Disiplin Yönetmeliği ilkeleri uya-

rınca titizlikle sürdürülmektedir.
Her bir vakanın, her durumun
kendine has özelliklerinin, gelişim
sürecinin, olayın ayrıntılarının
araştırılması ve karara varılması
dikkatli, özenli ve hakkaniyetli
süreçleri gerektirmektedir. Bu il-
keler doğrultusunda söz konusu
soruşturma da bilimin ve tıbbi
etik ilkelerin ışığında sürdürül-
mekte ve objektif bir biçimde
ele alınmaktadır.” denildi.

Eskişehir’de Gezi direnişi ey-
lemleri sırasında dövülerek öldü-
rülen Ali İsmail Korkmaz'ın sa-
nıklarının yargılandığı dava 3 Şubat
2014 tarihinde Kayseri 3. Ağır
Ceza Mahkemesi’nde görüldü. 

Duruşmaya TTB adına Dr. Os-
man Öztürk, Dr. Ali Çerkezoğlu,
Dr. Ahmet Suntur ve Dr. Hüseyin
Demirdizen katıldı. Ali İsmail Kork-
maz'ın annesi Emel Korkmaz elinde
taşıdığı oğlunun fotoğrafını duruşma
boyunca bırakmadı. Salonun küçük
olmasından dolayı çok sayıda kişi
duruşma salonuna giremezken, da-
yanışma için gelen yaklaşık iki bin
kişi Adliye binası çevresindeki
polis barikatlarının ardında bekle-
di.

Kayseri 3. Ağır Ceza Mahke-
mesi'ndeki duruşmada tutuklu polis
Mevlüt Saldoğan, fırın sahibi İsmail
Koyuncu ile akrabaları Ramazan
Koyuncu, Muhammet Vatanseven
ve Ebubekir Harlar'ın yanı sıra tu-

tuksuz yargılanan TMŞ polisleri
Şaban Gökpunar, Hüseyin Engin
ve Yalçın Akbulut hazır bulundu. 

Duruşmada iddianame okundu,
sanıklar sorgulandı, Korkmaz ai-
lesinin ifadesi alındı ve avukatların
talepleri dinlendi. Korkmaz ailesi
avukatları tutuksuz polislerin tu-
tuklanmasını, savcı tutuksuz polis
sanık Yalçın Akbulut'un tutuklan-
masını talep ederken sanıklar tahliye
taleplerini iletti. Mahkeme tutuk-
lulukların devamına karar verdi,
tutuksuz sanıkların tutuklanma ta-
lebinin reddini açıkladı. 

Duruşmada, Korkmaz ailesinin
avukatları Ali İsmail Korkmaz'ı öl-
dürme emrini Başbakan ve Eski-
şehir Valisi'nin verdiğini belirterek,
Eskişehir Valisi'nin gaz bombalı
ve tazyikli su ile müdahale emri
verdiğini hatırlattı. Avukatlar, "O
eylemde gaz sıkılmasaydı Ali İsmail
o sokağa girmeyecekti ve öldürül-
meyecekti" dedi. Avukatlar, ko-
nuşmaya devam ederken, davanın
Kayseri'ye alınmasını da eleştirdi.
Avukatlar, "Türkiye halklarının Ali

İsmail'e adalet borcu var. Mahkeme,
Türkiye halklarını temsil ettiğini
savunuyor. Buradan adalet çıkmalı"
dedi. Emel Korkmaz ise Ali İsma-
il'in fotoğrafını sanıklara gösterdi
ve "Ben oğlumu temiz ellerimle
büyüttüm, siz katiller kirli ellerle
dokundunuz. Ben onu Eskişehir'e
sağ gönderdim, siz öldürdünüz.
Benim oğlumun yüzüne bakamı-
yorsunuz, kendi oğullarınızın yü-
züne nasıl bakacaksınız?" diye sor-
du. 

Mahkeme heyeti bir sonraki du-
ruşmayı ise 12 Mayıs'a erteledi.

Davanın sanıklarından tutuklu
polis Mevlüt Saldoğan "suç kastıyla
kasten insan öldürmek" suçundan
müebbet hapis istemiyle yargıla-
nıyor, diğer tutuklular İsmail Ko-
yuncu, Ramazan Koyuncu, Mu-
hammet Vatansever ve Ebubekir
Harlar ile tutuksuz polisler Şaban
Gökpınar, Hüseyin Engin ve Yalçın
Akbulut hakkında da "öldürmeye
iştirak" suçundan 10 yıldan 15 yıla
kadar hapis cezası isteniyor.

Ali İsmail Korkmaz 
Davası 12 Mayıs’a ertelendi

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Dr. Bayazıt İlhan
TTB MK Genel Sekreteri

gündem...

Birileri çuvallarken birileri direniyor.
Sağlıkta Dönüşüm çuvallarken genç hekimler direniyor.

Van’da yaşanan ile İzmir’de yaşanan siyahla beyaz gibi.
Van’da sağlığın dibe vuruşu ortaya çıkarken İzmir’de geleceğin
hekimleri umut veriyor.

Van’da 1.5 yaşında bir bebek 2014 yılında, ulaşılamayan bir
köyde, yüzlerce kar paletli ambulansın olduğu belirtilen bir
ülkede, kardan dolayı yardım yetişemediği için öldü! Ölmekle
kalmadı, hala yardım gitmediği için ailesi bir çuvalda cenazesini
taşımak zorunda kaldı. 

Takip eden günlerde İzmir’de asistan hekimler direnişe
geçtiler. Böyle bir sağlık sistemini kabul etmiyorlar. İnsanca
çalışma koşullarında iyi hekimlik yapmak, nitelikli sağlık
hizmeti vermek istiyorlar. Mesleklerini değersizleştirmeye ça-
lışanlara inat geleceklerine sahip çıkıyorlar.

Bir acil tıp teknisyeni ile bir 112 hekimi Van’daki rezaletin
sorumlusu ilan edildiler. Şaşırtıcı değil, sağlıkta yaşanan her
türlü olumsuzluğun sorumluluğu hemen sağlık çalışanlarına
yıkılır, bürokrasiden, siyasetten kimse sorumluluk üstlenmez.
Kaçarlar sorumluluktan.

İzmir’de ise asistanlar sorumluluk üstleniyorlar. Halkın sağ-
lığından kendilerini sorumlu görüyorlar. İyi eğitim almak
istiyorlar, nitelikli hekim olmak istiyorlar. Bunu da her şeyden
çok nitelikli sağlık hizmeti vermek için istiyorlar.

Sorumluluktan kaçanlara inat sorumluluğu genç hekimler
alıyorlar.

25 Şubat 2011’de Hacettepe Üniversitesi Tıp Fakültesi’nde
asistanlar “performansa hayır” diyerek ilk adımlardan birini at-
tığında, Hacettepe’de rutin sağlık hizmetlerini durdurduklarında
belli olmuştu. Genç hekimler reddetmeye başladılar. Dokuz
Eylül Üniversitesi’nde, Adnan Menderes Üniversitesi’nde,
Ankara Üniversitesi’nde, Bozyaka’da, Tepecik’te, Behçet Uz
Hastanesi’nde asistan hekimler çok sayıda iş bırakmalara imza
attılar.

En canlı itirazı asistan hekimler dile getiriyorlar. Ne yazık ki
her gün getirilen düzenlemelerde, artırılan katkı, katılım
paylarında, performansta, ciro baskısında, “istisna” sağlık hiz-
metlerinde, dibe vuran tıp eğitiminde, ilçede açılan tıp fakültesinde,
sağlıkta yaşanan tüm olumsuzluklarda, Ersin Arslan’ın ölümünde
ve evet Van’daki çuvalda asistan hekimlerin haklılığını görü-
yoruz.

Asistan hekimlerin direnişi hepimizin direnişidir.

Onların direnişi sağlık hakkı için umuttur. Sağlığı ticarileşti-
renlere karşı sağlığın bir hak olduğunu ifade etmeleri çok de-
ğerlidir.

Genç hekimlerin sorunu bu kadar açıklıkla görüp müdahale
etmesi bu ülkede yaşayan herkesin sağlığına faydalıdır.

Kıymeti bilinmelidir.

Çuvallayanlar ve
Direnenler



İzmir Katip Çelebi Üniversitesi Atatürk
Eğitim ve Araştırma Hastanesi'nde görevli
asistan hekimler, “çalışma saatlerinin dü-
zenlenmesi, poliklinik ve konsültasyonların
uzman eşliğinde yapılması, nöbet ertesi ça-
lışmanın düzenlenmesi, ücretlerin sabit ve
emeklerinin karşılığı bir değerde olması,
nitelikli uzman hekimler olmaları için ge-
reken eğitim ve rotasyon programlarının
göstermelik değil hakkıyla yapılması” ta-
lepleriyle 19 Şubat 2014 tarihinde süresiz
greve başladı.

Acil servis ve yoğun bakım ünitesi dışında
çalışmama kararı alan asistan hekimler, has-
tane bahçesinde toplanarak basın açıklaması
yaptı. TTB Merkez Konseyi Üyesi Fatih
Sürenkök ile İzmir Tabip Odası üye ve yö-
neticilerinin de katıldığı basın açıkla-
masında, İzmir Katip Çelebi Üni-
versitesi Atatürk Eğitim ve Araş-
tırma Hastanesi’ndeki asistan
hekim sayısının yetersizliğine
dikkat çekilerek, ücret ve ça-
lışma şartlarının gün geç-
tikçe kötüye gittiği
vurgulandı.

"Grevdeyiz"
yazılı pankart
açan ve
o t u r m a
e y l e m i
y a p a n
a s i s t a n
hekimlere
İzmir 'deki

diğer eğitim ve araştırma hastaneleri ile
üniversite hastanelerinde görevli asistan he-
kimler de destek verdi. 

Yapılan basın açıklamasında ise talepler
karşılanana kadar iş bırakma eyleminin sür-
dürüleceği söylendi. Açıklamada, "Hasta-
nemizde 2011 yılında 370 olan asistan
doktor sayısı, 220'ye kadar düştü. Asistan
hekim alınmadıkça omuzlarımızdaki yükün
ve nöbet sayılarımızın arttığını, bu durumun
nitelikli sağlık hizmeti vermemizi zorlaş-
tırdığını, malpraktis riskimizi arttırdığını
pek çok defa belirttik. Bu konuları ilgili
mercilere defalarca iletmemize rağmen
sonuç alamadık. Biz yoğun iş yükü nedeniyle
uzmanlık eğitimimizi de sağlıklı alamıyoruz"
denildi.

Basın açıklamasında TTB Merkez Konseyi
Üyesi Fatih Sürenkök ile İzmir Tabip Odası
Başkanı Suat Kaptaner de birer konuşma
yaparak asistan hekimlerin haklı eylemlerini

desteklediklerini ifade ettiler.
Asistan hekimlerin coşkuyla sür-
dürdüğü greve çok kitle ve meslek
örgütü destek ziyaretinde bulundu.
Asistan hekimler dersleriyle ilgili

konularda uygu-
lamaları ise has-
tane bahçesinde
yaptı. Öte yan-
dan CHP Muğla
Mi l l e tvek i l i
Tolga Çandar

ise asistan
hekimlerin
g r e v i n i

TBMM gün-
demine taşıdı.
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Tıp Dünyası
İZMİR

İzmir’de asistan hekimler süresiz G(ö)REV’de!

TTB asistan
hekimleri yalnız
bırakmadı

Asistan hekimler, her geçen gün
artan iş yükleri nedeniyle eğitimlerinin
aksadığını defalarca dile getirmiş, ta-
leplerini hastane yöneticilerine iletmiş
ancak bir sonuç alamamışlardı. TTB
Merkez Konseyi tarafından yapılan
açıklamada ise “Asistan hekimlerin
taleplerinin arkasındayız. Bu talepler,
tüm asistan hekimler için gerekli
yasal düzenlemeler de yapılarak kar-
şılanmalı, asistan hekimlerin aşırı ça-
lıştırılmasına son verilmelidir” denildi.
TTB Merkez Konseyi Genel Sekreteri
Bayazıt İlhan imzasıyla İzmir Katip
Çelebi Üniversitesi Rektörü, Tıp Fa-
kültesi Dekanı, hastane yöneticileri,
Başhekim, kliniklerin idare ve eğitim
sorumluları ile İzmir Güney Kamu
Hastaneleri Birliği Genel Sekreteri’ne
gönderilen mektupta ise şu ifadelere
yer verildi: “Tüm üniversite ve eğitim
araştırma hastanelerinde benzer so-
runlarla karşılaşan asistan hekimler,

hastanedeki hizmet üretiminin büyük
bir kısmını sırtlamakta, yasal sınırın
üstünde nöbet tutmakta, 36 saati aşan
sürelerde aralıksız çalışmakta, bilgi
ve tecrübe olarak donanımlarını aşan
işlemleri tek başına ya da sadece kı-
demli asistan hekim gözetiminde yap-
mak zorunda kalmakta, eğitim gö-
revlisi kadrosunun sayısal yetersiz-
likleri nedeniyle bilgi ve tecrübele-
rinden faydalanamamakta, eğitim ala-
mamaktadır. Buna karşın asistan he-
kimlere verdikleri insanüstü hizmetin
karşılığında, sabit olmayan, emekle-
rinin karşılığının altında, çoğu kez
adaletsiz paylaşılan ücretler öden-
mektedir. Tüm asistan hekimlerin
hak mücadelesinin ve Katip Çelebi
Üniversitesi Tıp Fakültesi Atatürk
Eğitim ve Araştırma Hastanesi’nde
görev yapmakta olan asistan hekim-
lerin gerçekleştirecekleri eylemin des-
tekçileri olduğumuzu tarafınıza bil-
diririz. Asistan hekimlerimizle gö-
rüşmeler yaparak sorunlarının çözümü
konusunda destek olmanızı bekle-
mekteyiz. Kendilerine gerçekleştir-
dikleri bu demokratik eylemden dolayı

herhangi bir idari soruşturma ya da
yıldırma uygulanmaması konusunda
duyarlılık göstereceğiniz inancıyla
çalışmalarınızda başarılar dileriz”.
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İzmir Katip Çelebi Üniversitesi
Atatürk Eğitim ve Araştırma Has-
tanesi’nde, eğitim hakları, özlük
hakları ve halkın sağlık hakkı için
‘G(ö)REV etkinliğinde olan asistan
hekimlere tüm yurttan destek geldi. 

Türk Tabipleri Birliği’nin çağrı-
sıyla 26 Şubat 2014 tarihinde tabip
odaları asistan hekimlerin de katı-
lımı ile bulundukları illerde basın
açıklaması düzenleyerek İzmirli
meslektaşlarını desteklediklerini
ve haklı taleplerinin arkasında ol-
duklarını ifade ettiler.

İzmir’deki tüm hastanelerden he-
kimler ile sağlık çalışanlarının ka-
tılımıyla Atatürk Eğitim ve Araş-
tırma Hastanesi bahçesinde basın
açıklaması düzenlendi. Basın açık-
lamasına TTB Merkez Konseyi
Başkanı Prof. Dr. Özdemir Aktan,
TTB Merkez Konseyi Üyesi Dr.
Fatih Sürenkök ve İzmir Tabip
Odası Başkanı Suat Kaptaner de
destek verdi. 

TTB Merkez Konseyi Başkanı
Prof. Dr. Özdemir Aktan burada
yaptığı konuşmada, asistan hekim-
lerin haklı taleplerini destekledik-
lerini belirtti. Konuşmasında Gezi
direnişinden sonra hekimler ve
tabip odaları üzerindeki baskıların
arttığına dikkat çeken Prof. Dr.
Aktan, "Hekimler yasa ve Anayasa
değil, evrensel tıbbi etik kurallarına
göre çalışırlar" dedi.  

Ankara
Ankara Tabip Odası, Ankara Üni-

versitesi Tıp Fakültesi Morfoloji
Binası bahçesinde basın açıklaması
yaptı. Ankara Tabip Odası ve TTB
tarafından yapılan ortak açıklamada,
İzmirli meslektaşlarına “yalnız de-
ğilsiniz” mesajı veren hekimler,
tıp eğitiminin giderek niteliksiz-
leştiğinin altını çizerek, “Eksik ye-
tişmiş hekim ve sağlık çalışanı;
hatalı tanı, yanlış tedavi demektir.
Halkımıza bunu yapmayın.” dedi-
ler.

Nitelikli eğitim vurgusu
Basın açıklamasında konuşan

ATO Başkanı Dr. Özden Şener, tıp
fakültesindeki hocalardan bu fa-
kültelerin tahrip edilmesine ve yok
edilmesine seyirci kalmamalarını
istedi. 

Sağlık Bakanı’na çağrı
Basın açıklamasında Sağlık Ba-

kanı’na ise şöyle seslenildi: “Sağ-
lığı, insanların hastalığını üzerinden
para kazanılacak, kar edilecek bir
alan olarak görmekten vazgeçin.
Eksik yetişmiş hekim ve sağlık ça-
lışanı, hatalı tanı, yanlış tedavi de-
mektir. Halkımıza bunu yapmayın.
Bu iş yükü altında iyi sağlık hizmeti
olmaz. Hastalarımız da bunu gö-
rüyor, artık aldıkları sağlık hizme-
tine güvenemiyorlar. Eksik, hatalı
her tıbbi işlemin sorumlusu sizsiniz.
Halkın sağlığı insan odaklı, doğru

sağlık hizmeti planlamasıyla, iyi
yetişmiş hekimlerle ve sağlık per-
soneliyle gelişir. Bize, sağlık meslek
örgütlerine kulak verin”.

İstanbul
İstanbul’da Şişli Etfal ile Göztepe

Eğitim ve Araştırma hastanelerinde
basın açıklamaları gerçekleştirildi.
Şişli Etfal’de gerçekleştirilen basın
açıklamasında konuşan İstanbul
Tabip Odası Başkanı Prof. Dr.
Taner Gören şunları söyledi: “He-
kimlik hizmeti gelişi güzel bir hiz-
met değildir, hekimlik hizmetlerinin
olmazsa olmazları vardır. Hastanızla
konuşacaksınız, onları anlayacak-
sınız, muayene edeceksiniz. Fiziki
muayene olmadan, hekimlik yapı-
lamaz. Ama bugün bu ülkede günde
300 hasta muayene edilmektedir.
3- 5 dakikalık süreler içinde hastalar
muayene edilmeye çalışılmakta,
reçeteler yazılmaktadır. Bu koşul-
larda, böylesi bir sağlık ortamında
hizmet vermeye çalışan hekimlerle
hastalar karşı karşıya kalıyorlar.
Oysa bu sağlıksız ortamın sorum-
lusu hekimler değil, bizlere daya-
tılan sistemdir. Bizler TTB ve İs-
tanbul Tabip Odası olarak iyi he-
kimlik için mücadele edeceğiz”.

Manisa
Manisa Tabip Odası ve Celal

Bayar Üniversitesi Tıp Fakültesi
asistanları da yaptıkları basın açık-
laması ile meslektaşlarının yanla-
rında olduklarını duyurdu.

Bursa
Bursa Tabip Odası tarafından

Uludağ Üniversitesi Tıp Fakültesi
bahçesinde basın açıklaması yapıldı. 

Çanakkale
Çanakkale Tabip Odası ve Ça-

nakkale Onsekiz Mart Üniversitesi
Tıp Fakültesi asistanları da basın
açıklaması yaparak İzmirli mes-
lektaşlarını desteklediklerini be-
lirttiler.

Karabük
Karabük Tabip Odası tarafından

yapılan basın açıklamasında ise
“Sağlıkta Dönüşüm Programı ile
Türkiye sağlık ortamında yapılan
değişiklikler, sağlık çalışanları için
dayanılmaz çalışma ve yaşama ko-
şullarını dayatmış durumdadır. Böy-
lesi koşullarda İzmir'deki asistan
hekimlerin direnişleri sonuna kadar
meşrudur” denildi.

Kocaeli’de
iş bırakma eylemi

Kocaeli Üniversitesi Araştırma
ve Uygulama Hastanesi’nde görevli
asistan hekimler ise çalışma şart-
larının iyileştirilmesi talebiyle iş
bırakma eylemi gerçekleştirdi. Ey-

leme Kocaeli Tabip Odası da destek
verdi. Yapılan basın açıklamasında
mevcut sistemde asistan hekimlerin
adeta kölelik düzeniyle çalıştırıldığı
vurgulanarak “Asistan hekimlerin
çalışma koşulları, talepleri doğrul-
tusunda düzeltilmelidir. Eğitimlerine
yeterli mekan, kaynak ve olanak
sağlanmalıdır. Nitelikli sağlık, ni-
telikli eğitim istiyoruz” denildi.

Eskişehir
Eskişehir Tabip Odası tarafından

yapılan basın açıklamasında ise İz-
mirli asistan hekimlerin sadece ve-
recekleri sağlık hizmetinin niteliğini,
hastalarının sağlığını ve alacakları
eğitimi önemsediği ifade edildi.

Denizli
Pamukkale Üniversitesi Tıp Fa-

kültesi Hastanesi Asistan Hekim
Komisyonu tarafından yapılan açık-
lamada da “Öncelikle acilen yeterli
sayıda asistan kadrosu, nöbet saat
ve ücretlerinin düzenlenmesini,
uygun ortamda ve şartlarda çalış-
mayı, iyi bir eğitim almayı, kendi-
mize ve ailemize zaman ayırmayı,
para sorunu yaşamamayı, Sağlıklı
olmayı diliyoruz. Üreten biziz, tü-
kenen biziz. Artık tüm haklarımızın
acilen bize iade edilmesini talep
ediyoruz” denildi.

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Asistan eylemine
uzmanlardan destek

Atatürk Eğitim Araştırma Hastanesi'ndeki eğitim görevlileri,
başasistanlar ve uzman hekimler de Katip Çelebi Üniversitesi ile
yapılan afiliasyon sonrası durumlarının Bakanlıkça netleştirilmesi
talebiyle ve asistan hekimlerin eylemine destek olmak amacıyla
üç günlük iş bırakma kararı aldı. Eğitim hakları, özlük hakları ve
halkın sağlık hakkı için eylemde olan asistan hekimlere, 26
Şubat 2014’den itibaren aldıkları iş bırakma kararıyla destek
veren eğitim görevlileri, başasistanlar ve uzman hekimler,
taleplerine yönelik bir gelişme olmaması durumunda 3 Mart
2014 tarihinde yeniden bir değerlendirme yaparak etkinliklerini
sürdürecekler.

Asistan hekimlerin eylemi dalga dalga yayılıyor!
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Bu yasayla ne oldu?
• "Tam Gün" adı altında aslında sadece he-

kimlerin bağımsız çalışması yasaklandı. Öğretim
üyelerinin özel sektöre pazarlanmasını, hastaların
ödemek zorunda bırakıldıkları yüksek ücretlerden
özel hastane patronlarıyla birlikte devletin de
para kazanacağı düzenleme yapıldı. Tıp ve Diş
Hekimliği fakülteleri öğretim üyelerinin ayrımcı
nitelikte hak kayıplarına yol açıldı.

• "Ruhsatsız sağlık hizmeti" adı altında bir
suç icat edildi, hiç bir çıkar gözetmeden insanlık
yararına sağlık hizmeti veren hekimlere, sağlık
çalışanlarına, bu hizmetin verilmesini sağlayanlara
1 yıldan 3 yıla kadar hapis ve 20 bin güne kadar
(2 milyon TL) idari para cezası verilmesine
neden olacak düzenleme
yapıldı. Belirtmek isteriz,
20 bin güne kadar adli
para cezası Türk Ceza Ka-
nunu’nda 2 suç için veri-
lebilmektedir. Uyuşturucu
imal etmek ve ticaretini
yapmak ile suçtan kaynaklı
mal varlığını aklamak. İn-
san ticaretinin, organ ka-
çakçılığının cezası bile 10
bin güne kadardır. İnsanlık
yararına hekimlik faaliye-
tinin bunlarla bir tutulması
moda terimiyle “zaman-
laması manidar”dır.

• Üniversiteye uğrama-
dan, öğrenci, asistan ye-
tiştirmeden akademik un-
van kazanılmasının önü
açıldı. 

• Sözleşmeli öğretim üyeliğinin önü açılarak
akademik özgürlüğü ve üniversitede fiilen çalışan
akademisyenlerin özlük haklarını, bilimsel özerk-
liklerini tehdit eden düzenleme yapıldı.

• Aile hekimlerine nöbet zorunluluğu getirilerek,
diğer düzenlemelerle birlikte sağlık çalışanlarına
7 gün 24 saat çalışma koşulları dayatıldı.

• Daha önce Anayasa Mahkemesi'nin iptal
ettiği çalıştığı yerde ikamet mecburiyeti başka
ifadelerle aynen geri getirildi, ortaçağ koşullarını
andıran kurallar konuldu.

• Mecburi hizmette "adam kayırma" düzenle-
mesi yapılarak, Türkiye'de tıp fakültesi okuyan,
bu ülkenin insanlarına hizmet eden hekimleri
adeta cezalandıran ayrımcı uygulama hayata
geçirildi.

• İşyeri hekimliği için
sertifika zorunluluğu de-
linerek, kamudaki hekim-
lere ve aile hekimlerine
mesai saatlerinden sonra
taşeron şirketlere teslim
edilen sistemde çalışma
"ayrıcalığı" getirilerek işçi
sağlığı ve işyeri hekimliği
değersizleştirildi.

• Sağlıkta şiddetin ön-
lenmesine gerçekten katkı
sağlayacak, beklenen yasa
yerine görüntüde kalan bir
düzenleme getirildi.

• Kurum hekimlerinin
mağduriyetlerini giderecek
adımlar atılmadan daha da
yoksullaşmalarına yol aça-
cak düzenleme yapıldı.

Amerikan Acil Tıp Akademisi:
Bağımsız acil sağlık
hizmetlerini suç ilan
edemezsiniz

Amerika Birleşik Devletleri’nde
Acil Tıp Uzmanları’nın uzmanlık
kuruluşu olan Amerikan Acil Tıp
Akademisi (AAEM) bir basın açık-
laması ile Türkiye’de yürürlüğe
giren Sağlık Torba Yasası içerisindeki
bağımsız sağlık hizmetlerini suç
ilan eden yasaya karşı itirazlarını
belirtti. Açıklamada “Türkiye Cum-
hurbaşkanı Abdullah Gül tarafından
yeni onaylanan ve hükümet yetkisi
olmadan verilen acil ilk yardım hiz-

metlerini suç sayan yasanın gerek
hastaları gerekse hizmet sunanları
haksız ve olumsuz biçimde etkile-
yecek içerik taşıdığı, AAEM’nin
kesin görüşüdür.” denildi. Her kişi-
nin, acil tıbbi yardım alanında uzman
kişilerce verilecek acil hizmetlere
engelsiz biçimde ulaşabilmesi ge-
rektiğine vurgu yapılan açıklamada,
uluslararası hekim ve insan hakları
örgütlerinin yasaya karşı çıkışlarının
yerinde olduğu, yasanın bu biçimiyle
kabul edilemez nitelikte bulunduğu
belirtilerek TC Hükümeti’nden ya-
sayı değiştirme talebinde bulunul-
du.

Sağlık Torba Yasası’nın
Cumhurbaşkanı’nca
onaylanmasına
uluslararası tepki 

İnsan Hakları İçin Hekimler Ör-
gütü (Physicians for Human Rights)
Sağlık Torba Yasası’nın Cumhur-
başkanı’nca onaylanması üzerine
bir basın açıklaması yaparak söz
konusu yasada yer alan, hekimlik
meslek uygulamalarını tümüyle Sağ-
lık Bakanlığı’nın iznine tabi kılan
düzenlemeye tepki gösterdi. Açık-
lamada “acil durumlarda tıbbi yar-
dımı suç sayan ve yaralı göstericilere
bakım sağlayanların cezalandırıl-

malarını öngören yasanın geçmesi,
Türkiye’deki hükümetin her tür mu-
halif sesi susturma yönündeki ça-
balarının bir parçasıdır. Tıp camia-
sının bu şekilde hedef alınması kendi
başına tepki çekici bir iş olmanın
ötesinde aynı zamanda herkesin sağ-
lığını tehlikeye atmaktadır. Yeni
yasal düzenleme Türkiye’nin kendi
yasalarıyla da çelişkilidir ve Anayasa
Mahkemesi tarafından engellenme-
lidir” denildi. Açıklamada uluslar-
arası hekim ve insan hakları örgüt-
lerinin aylardır yaptıkları sayısız
uyarıya rağmen yasanın çıkmasının
sebep olacağı sakıncalara yer veril-
di.

TTB ve TTB Uzmanlık Dernekleri Eş-
güdüm Kurulu (UDEK) Sağlık Torba Yasası
içindeki "sağlıksız" hükümlerin Ana Muha-
lefet Partisi tarafından Anayasa Mahkeme-
si’ne taşınmasını ve Yüksek Mahkeme ta-
rafından iptal edilmesini istedi. 

TTB ve UDEK üyesi uzmanlık dernekleri
tarafından TTB binasında 7 Şubat 2014 ta-
rihinde düzenlenen basın toplantısında, sağlık
ortamına, sağlık hakkına, sağlık hizmetlerinin
niteliğine, erişimine ve hekimlik mesleğinin
temel ilkelerine zarar verecek olan Sağlık
Torba Yasası’nın sağlık hakkını tehdit eden
hükümlerin Anayasa Mahkemesi tarafından
iptal edilmesi talebinde bulunuldu.

Basın toplantısına, Türk Ortopedi ve Trav-
matoloji Birliği Derneği, Türkiye Psikiyatri
Derneği, Türkiye Acil Tıp Derneği, Türk
Biyokimya Derneği, Türk Oftalmoloji Der-

neği, Türk Toraks Derneği, Türk El ve Üst
Ekstremite Cerrahisi Derneği, Türk Kulak
Burun Boğaz ve Baş Boyun Cerrahisi Der-
neği, Türkiye Endokrinoloji ve Metabolizma
Derneği, Halk Sağlığı Uzmanları Derneği,
Türkiye Çocuk ve Genç Psikiyatrisi Derneği
temsilcileri ile TTB Merkez Konseyi Genel

Sekreteri Bayazıt İlhan ve TTB-UDEK Genel
Sekreteri Orhan Odabaşı katıldı.

TTB Merkez Konseyi Genel Sekreteri
Bayazıt İlhan, basın toplantısında yaptığı
açıklamada, Sağlık Torba Yasası’nın TTB
ile birlikte yurt içinden ve yurt dışından
tepkilere rağmen 18 Ocak 2014 tarihinde

yayınlanarak yürürlüğe girdiğini hatırlattı.
Bu yasanın iptali için hazırladıkları dosyayı
Ana Muhalefet Partisi'ne verdiklerini bildiren
İlhan, bu yasada tıp eğitiminin niteliğindeki
bozulmadan asistanların sorunlarına, başta
emekli hekimler ve sağlık çalışanları olmak
üzere yaşanan ücret adaletsizliğine, perfor-
mans sisteminin yarattığı tahribattan taşe-
ronlaşmaya kadar sağlık alanında derinleşmiş
yaralara merhem olacak bir düzenleme ol-
madığına dikkat çekti.

Sağlık Torba Yasası Anayasa
Mahkemesi’ne gidiyor

Öte yandan, Sağlık Torba Yasası hakkındaki
Anayasa’ya aykırılık gerekçelerini içeren
dosyanın TTB tarafından Ana Muhalefet
Partisi’ne sunulmasının ardından Ana Mu-
halefet Partisi’nin Anayasa Mahkemesi’ne
dava açarak söz konusu yasanın pek çok
hükmünün iptalini isteyeceği öğrenildi.

Tıp Dünyası  
HABER MERKEZİ

TTB ve UDEK üyesi uzmanlık dernekleri temsilcileri, sağlık ortamına, sağlık hakkına, sağlık hizmetlerinin niteliğine, erişimine ve hekimlik
mesleğinin temel ilkelerine zarar verecek olan Sağlık Torba Yasası’nın sağlık hakkını tehdit eden hükümlerin Ana Muhalefet Partisi tarafından
Anayasa Mahkemesi’ne taşınmasını ve hükümlerin Anayasa Mahkemesi tarafından iptal edilmesini istedi.

Sağlık hakkını ihlal eden
Sağlık Torba Yasası iptal edilsin!

Karikatür: Serdar Çeliktaş
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Muharrem bebeğin
ölümünün faturası
sağlık çalışanlarına
kesildi!

Muharrem bebek… Henüz bir buçuk yaşındaydı.
Van’ın Gürpınar ilçesi Yalınca Köyü Çeli Mez-
rası’nda zatürreden öldü. Bütün Türkiye O’nu
babasının sırtında, çuvalın içindeki
ölü bedeniyle tanıdı. Muharrem be-
bek, AKP hükümetinin yıllardır üze-
rimize boca ettiği “Sağlık
Reformu”nun on bir yılı doldurduğu,
AKP’li Sağlık Bakanları’nın bütçe
konuşmalarında kar paletli kızak am-
bulans fotoğrafları gösterdiği, 112
Acil Sağlık hizmeti alan kırsal nü-
fusun yüzde 100 olduğunu ilan ettiği,
helikopter, uçak ambulansların gö-
rücüye çıkarıldığı, kişi başı ulusal
gelirin on bin dolara çıktığının, dün-
yanın en büyük on yedinci ekonomisi

olduğumuzun ilan edildiği, Başbakan’ın sürekli
olarak duble yollarla övündüğü Türkiye’de; yolları
karlarla kaplı yoksul bir Kürt köyünde, bütün
yurttaşlar için yirmi dört saat ulaşılabilir olması
gereken acil sağlık hizmetlerine bile ulaşamadan
öldü. Muharrem bebeğin ölümünün ardından
açılan yol sonra gene kapandı!

Muharrem bebeğin ölümünün ardından Sağlık
Bakanlığı soruşturma başlattı ölümünün faturası
bir acil tıp teknisyeni ile 112 hekimine kesildi! 

AKP ve Gülen Cemaati arasındaki ittifak
çatırdadı; ayakkabı kutularında destelenen
paralar, yatak odalarındaki para sayma ma-
kineleri, kasetler, dinleme kayıtları ortalığa
saçıldı.

Haberlerde önce şunu okuduk: Başbakan
Recep Tayyip Erdoğan’ın siyasi başdanış-
manı, AKP milletvekili Yalçın Akdoğan’ın
eniştesi Oktay Ferşat’la (eski) Gençlik ve
Spor Bakanı Suat Kılıç’ın kayınpederi Ali
Yüksel birlik olmuş, Sağlık Bakanlığı’na
Acil Servis İstasyonu yapma işine girişmiş-
ler.

Oktay Ferşat açık açık anlatıyor: “Sağlık
Bakanlığı benden 100 bin lira rüşvetin pa-

rasını aldı. … 100 bin lirayı benden alan
Sağlık Bakanı’ndan sonra ikinci adam (Müs-
teşar Yardımcısı) Muhammed Mı-
sır. Ve bana Bakan’ın sponsoru,
seçim bölgesinde, Edirne bölge-
sinde 40 trilyonluk bütçeyi bana
yüklediler. Bunu sen ödeyeceksin,
tamam mı? Taahhüt ettim.”

Sonra şunu okuduk: Ha-
bertürk Gazetesi’nde
24 Eylül 2013 günü
“Bu mu sağlıkta çağ at-
ladığı iddiasında olan
Türkiye?” başlıklı bir
haber yayınlanıyor.
Ve bizzat Başba-
kan Recep Tay-
yip Erdoğan
“Alo Fatih”i arı-

yor. Haberi yapan üç gazeteci anında işten
atılıyor ve siyasi başdanışman Yalçın Ak-
doğan’a rapor ediliyor. Haberi “düzeltmek”

için de çare bulunuyor:
“ -

Hemen Sağlık Bakanı’nı arayıp demeç alalım,
birinci sayfadan verelim.

- Nasıl yapmak lâzım?
- Bakanlık diyecek ki; Oradaki hekimin

hatası!”
Şunu da okuduk: Van’ın Gürpınar ilçesinin

yolları kardan kapalı bir mezrasında hayatını
kaybeden çocuklarının cesedini saatler bo-
yunca sırtlarındaki torbada taşıyan aile için
vicdan yoksunu bir gazete “Çuval mizanseni”
manşetini attı.

Ve (bir kez daha) gördük ki; “Sağlıkta
çağ atlayan Türkiye” büyük bir yalandan
ibaret. Her yanından yolsuzluk fışkıran,
medya mühendisliğiyle manipule edilen,
mızrak çuvala sığmayınca suçu hekimlere
yükleyen, çocuğunu kaybeden bir ailenin
acısına bile hürmet etmeyen vicdansızlarca
savunulan büyük bir yalan!

Tıp Dünyası  
HABER MERKEZİ

CHP İstanbul Milletvekili Ali Özgündüz, Sağlık Ba-
kanı’na verdiği soru önergesinde kaç hekimin geçici
görevle çalıştırıldığını sordu. Sağlık Bakanı Mehmet
Müezzinoğlu ise verdiği yanıtta kadrosu Türkiye Kamu
Hastaneleri Kurumu’nda olup geçici görevli 183 hekimin
olduğunu söyledi. Verilen yanıta göre, 4 eğitim görevlisi,
87 uzman tabip, 92 tabip olmak üzere toplam 183
hekim geçici görevli bulunuyor. Rekor ise Ankara’da
bulunuyor. Ankara’da 75 hekimin kadrosu hastanede
olup kendisi geçici görevli olarak çalışıyor.

Sincan Cezaevi’nde 01 Ocak 2014
günü darp ve işkenceye maruz kalan
dokuz çocuk Maltepe ve Şakran ceza-
evlerine gönderildi. İzmir Tutuklu Ai-
leleri Yardımlaşma ve Dayanışma Der-
neği (TAY-DER), İnsan Hakları Derneği
(İHD) ve Çağdaş Hukukçular Derne-
ği’nin (ÇHD) Şakran Cezaevi’ne,  yine
ÇHD’nin Maltepe Cezaevi’ne gönde-
rilen çocuklarla görüşerek hazırladıkları

raporlarda ise çocukların transferleri
sırasında da darba maruz kaldıkları,
cezaevlerinde olumsuz koşullarda tu-
tuldukları, vücutlarında gözle görülen
darp izleri olduğu, dahası uğradıkları
fiziksel travmanın ağrıya ve fonksiyon
bozukluklarına yol açtığı fakat uygun
raporlama ve tedavi hizmetlerine ula-
şamadıkları ifade edildi. TTB tarafından
konu ile ilgili 14 Ocak 2014 tarihinde

Ceza ve Tevkifevleri Genel Müdürlü-
ğü’ne gönderilen yazıda, “Çocukların
maruz kaldıkları travmanın yarattığı
bedensel ve psikolojik tahribatı muayene
ile değerlendirmek ve gereği halinde
vakit kaybetmeden uygun tıbbi yardıma
ulaşmalarını sağlamak amacıyla” TTB
tarafından oluşturulan bağımsız heyet-
lerin Şakran ve Maltepe cezaevleri zi-
yaretine izin verilmesi talep edildi.

Türkiye’de ‘reform’ diye sunulan sağlık sisteminin her yanından yolsuzluk fışkırıyor, medya mühendisliğiyle manipule ediliyor, mızrak çuvala
sığmayınca suç hekimlere yükleniyor. 

“Sağlıkta çağ atlayan Türkiye”  
büyük bir yalandan ibaret!

Siz deste deste para
sayarken 40 günlük
bebekler ayazdan ölüyor!

Konya Ereğli’de ise 24 Aralık 2013 tarihinde Ayaz bebek, zatür-
reden, yoksulluktan, açlıktan ölmüştü. AKP hükümetinin “Türkiye’de
artık her çocuk dünyaya sigortalı olarak geliyor. Türkiye’de artık
herkes her istediği hastaneye gidebiliyor. Köhnemiş, işe yaramaz
sağlık ocağı sistemini kaldırdık, herkesi doğumundan ölümüne
kadar takip edecek aile hekimliği sistemi kurduk. Sağlıkta memnuniyet
yüzde 76’tıya çıktı” propagandaları arasında Konya Ereğli’de kırk
günlük bir bebek öldü. 

Ayaz bebek, 21 yaşındaki annesi ve iki buçuk yaşındaki abisiyle
birlikte camları kırık tek odalı kerpiç bir evde yaşıyordu. Evlerinde
ne doğalgaz ne de kömür vardı. Ayaz bebek, annesi sokaktan odun
bulabildiğinde ısınıyor, bulamadığında battaniyelerin arasında
soğuktan titriyordu. Babasının yazları tarlalarda çalışan, kışları
kâğıt toplayan akrabalarının yardımıyla yaşıyorlar, devletten hiçbir
yardım alamıyorlardı. Birileri yatak odasında ayakkabı kutularına
istiflediği deste deste paraları sayarken, Ayaz bebek çağ atladığını
iddia ettiğiniz ülkemizde, zatürreden, yoksulluktan, açlıktan, AYAZ-
DAN öldü.

TTB, Şakran ve Maltepe 
cezaevlerinde inceleme talep etti

Kaç hekim
geçici görevli çalışıyor?
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Sağlık Bakanlığı, Gezi Parkı olayları sürecinde
“hukuka aykırı olarak yetkisiz ve kontrolsüz
revir adı altında sağlık hizmeti verdikleri ve
amaçları dışında faaliyet gösterdikleri” iddiasıyla
Ankara Tabip Odası (ATO) yönetimi ve Onur
Kurulu’nun görevden alınması için dava açtı.

Dava dilekçesinde, tabip odalarının görev-
lerinin 6023 sayılı Türk Tabipleri Birliği Ka-
nunu'yla belirlendiği ve bu görevlerin içinde
sağlık hizmet birimi açmak ve işletmek bu-
lunmadığı belirtilerek, “Ankara'daki olaylara
müdahil olmak üzere Bakanlıktan izin almadan
ve hiçbir kamu otoritesi altında olmadan sağlık
hizmet birimleri açtığı ve işlettiği” gerekçele-
riyle, ATO Yönetim Kurulu ile "kanunun ken-
disine yüklediği görevleri yerine getirmeyen"
Haysiyet Divanı’nın görevlerinin sona erdiri-
lerek, yerlerine yenilerinin seçilmesine karar
verilmesi talep edildi.

Dava dilekçesinde şu ifadelere yer verildi:
“Gezi Parkı eylemleri bahanesiyle Ankara’da
da müessif olaylar meydana gelmiştir. Bu olay-
lara karışanlar, can ve mal emniyetine yönelik
kanuna aykırı eylemlerin failleri ve gerekse
vatandaşlar bu eylemler sebebiyle çeşitli sağlık
problemleriyle karşı karşıya kalmışlardır. Sağlık
Bakanlığı olaylar esnasında 169 acil sağlık
ekibi ile sağlık hizmeti vermiş 569 vakaya
acil sağlık ambulansı ile müdahale edilmiştir.
Verilen sağlık hizmetinin gerçekten insan ha-
yatını kurtarmaya yönelik olabilmesi için bu
hizmetin mer’i mevzuat ile belirlenen kurallar
ve standartlara uygun olarak yürütülmesi ge-
reklidir. Tabip odalarının görevleri arasında
sağlık hizmet birimi açmak ve işletmek bu-
lunmamaktadır. Buna rağmen Ankara Tabip
Odası, bakanlığımızdan izin almaksızın hiç
bir kamu otoritesinin kontrolü altında olmaksızın
sağlık hizmet birimleri açmış ve işletmiştir.
Kanuna bakıldığında muayenehane açmak
veya evde hasta muayene etmenin Sağlık Ba-
kanlığı’nın prosedürüne tabi olduğu anlaşıl-
maktadır. Sağlık hizmeti bu işin eğitimini gör-
müş ehil personel tarafından, hizmetin mahi-
yetine uygun ortamlarda verilir. Aksi takdirde
insanlara sağlık yerine hastalık, sakatlık ve
ölüm sunmaları mümkün hale gelir. Tabip oda-
larının revir olarak hizmet verilen yerler arasında
Mimarlar Odası, Çankaya Belediyesi Yeni Hiz-
met Binası, Diş Hekimleri Odası, Peyzaj Mi-
marları Odası, Baro Eğitim Merkezi, Çankaya
Belediyesi Eski Hizmet Binası. Bakanlığımızdan
izin alınması bir yana bu yerlerden hiçbirisinin
sağlık hizmeti vermek için uygun mekan ol-
madığı açıktır. Ayrıca izinsiz görev alan he-
kimlerinin isimlerinin ve tedavi edilen hastaların
isimlerinin Sağlık Bakanlığı’na bildirilmesi
için Ankara Tabip Odası’na yazılan yazıya
cevap verilmemiştir. Tabip odalarına kayıtlı
bütün üyelerin bu eylemden sorumlu tutulması
mümkün olamayacağından, Ankara Tabip Odası
Yönetim Kurulu’nun ve Haysiyet Divanının
görevlerine son verilmesi gerekmektedir.” 

“Tabip odalarını
‘ALO FATİH’ hattına
dönüştürmeyi
başaramazsınız!”

Konuyla ilgili olarak 13 Şubat 2014
tarihinde Ankara Tabip Odası’nda basın
toplantısı düzenlendi. Basın toplantısına
Türk Tabipleri Birliği Merkez Konseyi
Başkanı Prof. Dr. Özdemir Aktan ve TTB
Merkez Konsey üyeleri de katılarak destek
verdiler. TTB Merkez Konseyi Başkanı
Dr. Özdemir Aktan basın toplantısında
yaptığı konuşmada Bakanlık tarafından
açılan davaya tepkisini “Sağlık Bakanı
maalesef doktorluğu ve doktorluğun ev-
rensel değerlerini unutmuş belli ki. Dün-
yanın neresinde hekimlerin hastalarına
yardım etmesi suçtur? Bunu hem kendi-
mize hem uluslararası tıp camiasına an-
latmakta zorlanıyoruz.” sözleriyle ifade
etti.

Aktan, tabip odalarını son günlerin
moda deyişiyle “ALO FATİH” hattına
dönüştürmeyi başaramadıklarını o nedenle
üzerlerinde bu şekilde baskı kurulmaya

çalışıldığını belirterek, “Hiçbir yasa bizi
hastaların yanında olmaktan geri bıraka-
maz. Bizi bağlayan yasalar değil, evrensel
tıp kuralları ve etiğidir” diye konuştu.

Daha sonra söz alan TTB Genel Se-
kreteri Dr. Bayazıt İlhan da, yaşanan olay-
lar sırasında eylemcilerin Bakanlık tara-
fından fişlenmekten korktukları için has-
tanelere gitmeye çekindiklerini hatırlatarak,
son çıkarılan torba yasa ve ATO’ya açılan
bu dava ile eylemcilere verilen sağlık
hizmetinin suç haline getirilmeye çalışıl-
dığını söyledi.

“Bu dava siyasi bir davadır”
ATO Yönetim Kurulu Başkanı Dr. Öz-

den Şener tarafından okunan basın açık-
lamasında ise hükümetin 2 Ocak 2014
tarihinde TBMM’den geçirdiği torba ya-
sayla hekimliği artık hapislik bir suç -
rüşvet, şantaj, zor kullanarak hapishaneden
kaçmaya denk bir suç- haline getirdiği
belirtilerek şu ifadelere yer verildi: “Sebebi
hepiniz biliyorsunuz! Sebep Gezi! Sebep
Haziran direnişi! Biz, siz, hepimiz Sağlık
Bakanlığı’nın açtığı bu davanın siyasi bir

dava olduğunu biliyoruz. Çünkü AKP hü-
kümetinin kendisine muhalif gördüğü hiç-
bir şeye tahammülü yok. Çünkü hükümet
demokratik tepkilere katlanamıyor. Aslında
açılan bu dava ile ve hekimliği ruhsata
bağlayan yasa ile hükümet kendisini bir
kez daha ele veriyor. Bir yandan muhalif
göstericilerin üzerine kontrolsüz şiddetle
giderken yaralananlara acil sağlık hizmeti
verilmesini istemeyen iktidar açıkça, ‘Be-
nim gibi düşünmeyene bu ülkede hayat
hakkı tanımam’ demiş oluyor. Böyle re-
jimlere demokratik rejim denmiyor. Ne
var ki korkunun ecele faydası yok; baskı
arttıkça muhalefet de yaygınlaşıp güçle-
niyor. Yaşanan süreç ve dava nedeniyle
biz onlar adına, Sağlık Bakanı Mehmet
Müezzinoğlu adına utanıyoruz. Vallahi
biz utanıyoruz! Hekimlik bir yana, yurttaş
olarak, insan olarak utanıyoruz. Bu davada
hekimlik yargılanacak. Bu davada insanlık
yargılanacak. Bu davada vicdan yargıla-
nacak. Bu davada ahlak yargılanacak. Bu
davayı bütün dünya duyacak! Bu, uygar
dünya için yeni bir ibret davası olacak!
Bu davada biz değil, davayı açan yargı-
lanacak”.

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Bu davada insanlık yargılanacak!

Mehmet Bey’e
soruyoruz:
-“Hekimlik mesleği üyeleri
arasına katıldığım şu anda”
diye başlayan bir cümle
hatırlıyor musunuz?
-“Hasta ve toplumun sağlığını
baş görev sayacağıma” sözü
size bir şey ifade ediyor mu?
“Din, milliyet, ırk, siyasal
eğilim, toplumsal sınıf
ayrımlarının görevimle hastam

arasına girmeyeceğine” sözü
hangi metinden alınmış
olabilir?
-Yaralılar, hastalar fişlenme
korkusuyla kamu hastanelerine
gidemediler. Bundan
rahatsızlık duymuyor
musunuz?
-Haziran direnişi boyunca
insanların gözleri çıkarken,
sakat kalırlarken, bebekler
yaşlılar gazdan boğulurken
çıtınız çıkmadı. Bu ortamda

ülkenin Sağlık Bakanı olarak
söyleyecek tek sözünüz
“Benden izin almadan nasıl
acil hasta baktın” mıdır?
-Mehmet Bey, bu ülkenin
sokaklarında gençler öldü!
Öldüler! İnsanlar öldüler! Bu
şartlarda yaralılara yardım
etmeye çalışanlara “Benden
izin almadan nasıl acil hasta
bakarsın?” davası açmaktan
küçücük bir mahcubiyet
duymuyor musunuz?

Sağlık Bakanlığı’nın Gezi hırsı: ATO Yönetim Kurulu’nun görevden alınması için dava açıldı
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Ankara Tabip
Odası’na
büyük destek 

Gezi Parkı eylemleri sırasında
“revir kurmak ve işletmek” ge-
rekçesiyle Sağlık Bakanlığı tara-
fından Ankara Tabip Odası’na
dava açılmasını protesto etmek
üzere 15 Şubat 2014 tarihinde Gü-
venpark’ta kitlesel bir basın açık-

laması gerçekleştirildi. Kendi oy-
larıyla göreve getirdikleri ATO
yönetim ve onur kuruluna sahip
çıkmak üzere pek çok hekimin
katıldığı protesto eylemine, Türk
Dişhekimleri Birliği, Türk Hem-
şireler Derneği, Sağlık ve Sosyal
Hizmet Emekçileri Sendikası,
TMMOB Mimarlar Odası,
TMMOB İnşaat Mühendisleri
Odası, KESK, Ankara Dayanışması
gibi çok sayıda demokratik kitle

ve meslek örgütü de destek verdi.
Basın açıklamasına TTB Merkez
Konseyi üyelerinin tamamı katıldı.
TTB Merkez Konseyi Başkanı
Prof. Dr. Özdemir Aktan’ın da bir
konuşma yaptığı protesto eyle-
minde sık sık, “Hekimler yalnız
değildir” sloganları atıldı ve yapılan
konuşmalarda bu süreçte ATO’nun
yalnız bırakılmayacağı dile geti-
rildi.

TTB Genel Yönetim
Kurulu’nda
Sağlık Bakanlığı’na
büyük tepki 

Türk Tabipleri Birliği Genel Yö-
netim Kurulu (TTB-GYK) 16 Şu-
bat 2014 tarihinde toplandı. An-
kara’da düzenlenen toplantıya 28
tabip odasından 80’nin üzerinde
temsilci katıldı. Tabip odaları tem-
silcileri toplantıda yaptıkları ko-
nuşmalarda, Sağlık Bakanlığı’nın
Gezi Parkı sürecinde “hukuka ay-
kırı olarak yetkisiz ve kontrolsüz
revir adı altında sağlık hizmeti
verdikleri ve amaçları dışında faa-
liyet gösterdikleri” gerekçesiyle
Ankara Tabip Odası (ATO) yöne-
tim ve onur kurulu üyelerinin gö-
revden alınması için dava açmasına
tepki göstererek Sağlık Bakanlı-
ğı’nı kınadılar. Toplantıda, Gezi
Parkı eylemleri nedeniyle Kırkla-
reli’nde aralarında Kırklareli Tabip
Odası yöneticileri ve çalışanlarının

da olduğu 400 kişi hakkında toplam
1238 dava açılması da eleştirildi.
Tabip odası temsilcileri yaptıkları
konuşmalarda, Gezi eylemleri ne-
deniyle hakkında 15 ayrı dava açı-
lan Kırklareli Tabip Odası Başkanı
Halil Muhacir ile ATO yönetim
ve onur kurulu üyelerinin yanla-
rında olduklarını ifade ederek, he-
kimlik onuruna sahip çıkacaklarını
vurguladılar. TTB Merkez Konseyi
Başkanı Prof. Dr. Özdemir Ak-
tan’ın açılış konuşması ile başlayan

GYK toplantısında, TTB Genel
Sekreteri Bayazıt İlhan, 21 Eylül
2013 ile 15 Şubat 2014 tarihlerini
kapsayan TTB Faaliyet Raporu’nu
katılımcılarla paylaştı.

GYK toplantısının gündemini
ise tabip odalarıyla uzmanlık der-
neklerinin imzasına açılan “İyi
Hekimlik Koşulları Sağlanmalıdır”
konulu metin ile 14 Mart Tıp Haf-
tası sürecinde planlanan eylem ve
etkinlikler oluşturdu.

Haziran
direnişinin
sağlığa iz
düşümleri

Türkiye tarihinin en önemli
kitlesel olaylarından biri olan
Haziran direnişinde ülkenin
dört bir yanında yüz binlerce
kişi meydanları doldurmuş,
hükümetin giderek yoğunlaşan
baskı politikasına başkaldır-
mıştı. AKP hükümeti bu ba-
rışçıl gösterilere çok sert kar-
şılık verdi. Maalesef Haziran
direnişinin bilançosu ağır oldu.
En az 5 yurttaşımız yaşamını
yitirdi. Polisin mermi gibi kul-
landığı gaz fişekleriyle 11 kişi
gözünü kaybetti. Çok sayıda
kafa travması, hayati organ
yaralanmasının yanı sıra kolluk
güçlerinin kontrolsüz zehirli
gaz kullanımı sonucunda yüz-
lerce yurttaşta akut solunum
yetmezliği gelişti. Polis fişe-
ğinin kafasından yaraladığı
Berkin aylardır hastanede ken-
dini bilmeden yatıyor. TTB’nin
kayıtlarına göre olaylar sıra-
sında tüm Türkiye’de 8163
kişi yaralandı; yaklaşık 7700
kişi gazdan etkilendiği bildi-
rildi. TTB’nin, tabip odalarının,
diğer kitle örgütlerinin, insan
hakları örgütlerinin, uluslar-
arası kuruluşların  “Kolluk
şiddetini durdurun” çağrısına
“Polisim adeta destan yazıyor”
yanıtı verildi. Haziran ayı bo-
yunca büyük kentlerin mer-
kezleri yaşanacak yerler ol-

maktan çıktı. İnsanlar evden
işe işten eve gaz maskeleriyle,
ceplerinde limonlarla gidip
geldiler. Kelimenin tam anla-
mıyla büyük bir halk sağlığı
sorunu yaşandı. İşte bu olağan
dışı ortamda “Halk sağlığına
ve hastalara fedakarlık ve fe-
ragatle hizmeti ideal bilen”
hekimler, tıp öğrencileri, diş
hekimleri, eczacılar, tüm sağlık
çalışanları sokaklara çıkıp ih-
tiyacı olanların yardımına koş-
tular. Kimileri sokaklarda,
meydanlarda hastalanan, ya-
ralanan, can çekişenlere yardım
ettiler. Kimileri de kısaca revir
diye isimlendirilen gönüllü ilk
yardım merkezleri oluşturdular.
Yasayla kendisine “halkın sağ-
lığını korumak” görevi veril-
miş bulunan tabip odaları da
bütün bu gönüllü çabayı ko-
ordine ederek hasta ve yaralı-
lara daha hızlı ve etkili mü-
dahalenin yapılması için gayret
sarf etti. Sağlık Bakanlığı,
tabip odalarına bir yazı yazarak
bu revirlerde kimlerin çalıştı-
ğını ve kimlerin tedavi edil-
diğini sordu. İyi niyetle bağ-
daşmadığı açık olan bu talebe
karşılık tabip odaları kendile-
rine emanet edilen mahrem
bilgiyi paylaşmayacaklarını
deklare etti. Sağlık Bakanlığı
bir yandan hastanelere de, ya-
ralı eylemcilerin listelenebil-
mesi için özel formlar gön-
derdi. Şimdi de Bakanlık ATO
Yönetim Kurulu ve onur ku-
rulunun görevden alınmaları
istemiyle dava açtı.
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Kırklareli, Gezi Parkı eylemleri nedeniyle
açılan dava ve yargılanacak sanık sayısı ba-
kımından rekor kırdı. Kırklareli’de 1-17 Ha-
ziran arasında aynı güzergâh üzerinde yapılan
yürüyüşlerin her birine, polis ile eyleme ka-
tılanlar arasında herhangi bir arbede yaşan-
mamasına karşın ayrı ayrı 2911 sayılı Toplantı

ve Gösteri Yürüyüşleri Kanunu’na muhalefet
iddiasıyla dava açıldı.

Tamamı barışçıl nitelikte olan hiçbir kar-
gaşa ve şiddet olayının yaşanmadığı eylem
ve etkinlikler nedeniyle aralarında Kırklareli
Tabip Odası Başkanı Halil Muhacir, Kırklareli
Tabip Odası Genel Sekreteri Taner Pehlivan,
Yönetim Kurulu Üyesi Bahadır Tunçol ve
Kırklareli Tabip Odası Çalışanı Süleyman
Edesan’ın da bulunduğu yüzlerce kişi, hak-

larında açılan onlarca dava nedeniyle 21
Şubat 2014 tarihinde hakim karşısına çıktı.

Kırklareli Tabip Odası tarafından konu
ile ilgili 19 Şubat 2014 tarihinde basın top-
lantısı düzenlendi. Kırklareli Tabip Odası
Başkanı Halil Muhacir basın toplantısında
yaptığı açıklamada, Süleyman Edesan’a 11,
Taner Pehlivan’a 5, Bahadır Tunçol’a 8,
kendisi hakkında ise 13 ayrı dava açıldığını
bildirerek, iktidar güçlerinin muhalif etkin-

liklerin önünü yargılamalarla kesmek iste-
mesini eleştirdi. Muhacir, “Biz bu ülkede
onurumuzla, emeğimizle barış içinde özgürce
yaşamak istiyoruz. Bu ülkenin ağaçlarını,
derelerini, parklarını, ormanlarını, sularını
yağmacılara ve rantçılara karşı dün koruduk,
bundan sonra da sonuna kadar koruyacağız”
diyerek, demokrasiden “SUÇ”  yaratanlara
karşı yargılananlara destek olunması çağrı-
sında bulundu.

Tamamı barışçıl nitelikte olan hiçbir kargaşa ve şiddet olayının yaşanmadığı Gezi eylem ve etkinlikleri nedeniyle aralarında Kırklareli Tabip
Odası Başkanı Halil Muhacir, Kırklareli Tabip Odası Genel Sekreteri Taner Pehlivan, Yönetim Kurulu Üyesi Bahadır Tunçol ve Kırklareli
Tabip Odası Çalışanı Süleyman Edesan’ın da bulunduğu yüzlerce kişi, haklarında açılan onlarca dava nedeniyle hakim karşısına çıktı.

Gezi yargılamalarında Kırklareli rekor kırdı!

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Davada ‘reddi
hakim’ talebi

Gezi Parkı eylemleri sürecinde
Kırklareli’nde gerçekleştirilen
çeşitli basın açıklamaları ve pro-
testo eylemlerine katıldıkları ge-
rekçesiyle haklarında dava açı-
lanların yargılanmasına 21 Şubat
2014 tarihinde başlandı. Kırk-
lareli 1'nci Asliye Ceza Mahke-
mesi'nde görülen duruşmaya
TTB Merkez Konseyi Genel Se-
kreteri Dr. Bayazıt İlhan, Merkez
Konseyi Üyesi Dr. Osman Öz-
türk, TTB Hukuk Bürosu’ndan
Avukat Ziynet Özçelik ve çok
sayıda tabip odasının yönetici-
lerinin yanı sıra sendika, siyasi
parti, kitle ve meslek örgütü
temsilcileri katıldı. Kırklareli
Tabip Odası yöneticileri ve ça-
lışanlarının da yargılandığı da-
valarla ilgili reddi hakim tale-
binde bulunulması üzerine du-
ruşma 7 Nisan 2014 tarihine er-
telendi.

Duruşma sonrası Kırklareli
halkı, sendika, siyasi parti, kitle
ve meslek örgütü temsilcileri
Kırklaeli Adliyesi’nden Dingi-
loğlu Parkı’na yürüdü ve burada
bir basın açıklaması yapıldı.

“Demokratik haklar
engelleniyor”

TTB Merkez Konseyi Genel
Sekreteri Dr. Bayazıt İlhan yap-

tığı konuşmada, Kırklareli’nde
düzenlenen eylemlerin barışçıl
ve demokratik eylemler oldu-
ğunu belirterek, bu tarz davalarla
halkın sindirilmeye ve demo-
kratik haklarının engellenmeye
çalışıldığını söyledi. Kırklare-
li’nde yaklaşık 500 kişiye 1300
dava açıldığını dile getiren Dr.
İlhan, “Resmi rakamlara göre
Türkiye’de Haziran ayında Gezi
eylemleri nedeniyle 5 milyon
kişi sokağa çıktı. Bütün savcıların
Kırklareli’ndeki savcılar gibi ha-
reket ettiğini düşünürsek, Tür-
kiye’de Gezi eylemleri nedeniyle
15 milyona yakın dava açılırdı”
diye konuştu.     

Konuşmasında, Ankara Tabip
Odası ve Kırklareli Tabip Oda-
sı’na yönelik davalara değinen
ve hekimler üzerindeki baskılara
dikkat çeken Dr. İlhan, tüm in-
sanlık yararına yürütülen ba-
ğımsız hekim faaliyetlerini, acil
sağlık hizmetlerini suç haline
getiren yasaların bütün dünyada
tepki çektiğini de sözlerine ek-
ledi.

Dr. İlhan, haklarını barışçıl
bir şekilde dile getiren Kırklareli
halkının tüm Türkiye halklarının
sevgisini kazandığını ifade ede-
rek, böylesi davalarla vatandaş-
ların yıldırılmaya ve caydırıl-
maya çalışıldığını, insan haklarını
önlemeye dönük bu davaların
kabul edilemez olduğunu vur-
guladı.

Sağlık Bakanlığı ve
Gezi davalarına karşı
tabip odası dayanışması 

Sağlık Bakanlığı’nın Gezi Parkı eylemleri süre-
cinde “hukuka aykırı olarak yetkisiz ve kontrolsüz
revir adı altında sağlık hizmeti verdikleri ve amaçları
dışında faaliyet gösterdikleri” gerekçesiyle Ankara
Tabip Odası (ATO) yönetim ve onur kurulu üyele-
rinin görevden alınması için açtığı davaya ve Gezi
Parkı eylemleri nedeniyle Kırklareli Tabip Odası
yöneticileri ve çalışanlarının da olduğu çok sayıda
kişiye dava açılmasına tepkiler sürüyor.

Adana, Mersin, İzmir, Balıkesir, Antalya, Muğla
ve Denizli Tabip Odaları düzenledikleri basın top-
lantısı ve yaptıkları basın açıklamaları ile Ankara
ve Kırklareli Tabip Odası yöneticilerini destekleyerek
meslektaşlarını bu süreçte yalnız bırakmayacaklarını
vurguladılar.

Yapılan açıklamalarda, Gezi Parkı eylemlerinde
hekimlerin evrensel ilkeler ve ettikleri Hipokrat
andına bağlı kalarak binlerce vatandaşa yardımda
bulunduğu vurgulanarak, Sağlık Bakanlığı’nın,
merkezi idarenin, yerel yönetimlerin veya hastane
yöneticilerinin aslında kendilerinin yapması gereken
görevi yapan başta Ankara ve İstanbul Tabip Odaları
olmak üzere birçok tabip odası ve hekimler hakkında
davalar açmasına tepki gösterildi. 

ATO’ya açılan davaya ilişkin yapılan açıklama-

larda, “Sağlık Bakanlığı’nın iddiasına göre bu bir
suçsa biz bu suçu hep yapacağız. Hiçbir güç bizleri
hangi ortamda olursak olalım yaralılara, hastalara
bakmaktan alıkoyamayacaktır. Bu davada Ankara
Tabip Odası’nın seçilmiş organlarını yargılamak
demek aynı zamanda Hipokrat’ı, aynı zamanda
Hulusi Behçet’i,  aynı zamanda İbn-iSina’yı, aynı
zamanda Nusret Fişek’i yargılamak demektir” de-
nildi.

Sağlık Bakanlığı’nın daha önce de 6023 sayılı
TTB Yasası’ndaki “hekimliğin kişi ve kamu yararına
yapılması” ifadesini ortadan kaldırma girişiminde
bulunduğunun ve bu girişimin yargıdan döndüğünün
hatırlatıldığı açıklamalarda, “Hekimlerin, olağanüstü
durumlarda, sağlık hizmetine gereksinim duyan
insanlara sağlık hizmeti vermek için izin alma zo-
runlulukları yoktur. Tersine, bu gibi durumlarda
sağlık hizmeti verilmemesi hem adli hem de vicdani
düzlemde suç oluşturur” denildi.

Açıklamalarda, Gezi Parkı eylemleri sürecinde
Kırklareli’nde gerçekleştirilen çeşitli basın açıkla-
maları ve protesto gösterilerine karşı Türkiye’deki
en kalabalık davanın açıldığı ifade edilerek, “Kırk-
lareli’nde her 55 kişiden biri ‘sanık’ haline getiril-
miştir. Dava açılanlar arasında Kırklareli Tabip
Odası Başkanı Dr. Halil Muhacir ve Yönetim
Kurulu üyeleri de bulunmaktadır. Türkiye yargı
tarihine geçeceğine inandığımız bu davada mes-
lektaşlarımızın ve diğer yargılananların yanında
olacağız” denildi.

Kırklareli Tabip Odası Başkanı Halil Muhacir basın toplantısında yaptığı
açıklamada, Süleyman Edesan’a 11, Taner Pehlivan’a 5, Bahadır Tunçol’a 8,

kendisi hakkında ise 13 ayrı dava açılmasını ve iktidar güçlerinin muhalif
etkinliklerin önünü yargılamalarla kesmek istemesini eleştirdi.
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14 Mart Tıp Bayramı yaklaşırken, başta
Türk Tabipleri Birliği olmak üzere sağlık
alanındaki emek ve meslek örgütleri, iyi
hekimlik ve nitelikli sağlık hizmeti müca-
delesi kapsamında planladıkları eylem ve
etkinlikleri, 20 Şubat 2014 tarihinde Türk
Tabipleri Birliği’nde düzenledikleri basın
toplantısıyla duyurdular.

Hekiminden diş hekimine, hemşiresinden
ebesine, sağlık teknikerinden teknisyenine,
laborantından, biyoloğuna, diyetisyeninden,
sosyal hizmet uzmanına ve taşeron sağlık
emekçisine kadar tüm sağlık çalışanları, 14
Mart günü sorunlarını ve nitelikli sağlık
hizmetinin koşullarını tartışacak, aciller dı-
şında hizmet vermeyecek.

Hekiminden diş hekimine, hemşiresinden ebesine, sağlık teknikerinden teknisyenine, laborantından, biyoloğuna,
diyetisyeninden, sosyal hizmet uzmanına ve taşeron sağlık emekçisine kadar tüm sağlık çalışanları, 14 Mart günü
sorunlarını ve nitelikli sağlık hizmetinin koşullarını tartışacak, aciller dışında hizmet vermeyecek.

Hekimler ve sağlık çalışanları 
14 Mart’ta G(ö)REVDE!

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Nitelikli sağlık için
nitelikli eğitim

Sağlık alanında hizmet veren her meslek
grubunun eğitiminde yaşanan sorunların
öne çıkarılması hedeflenerek,  “Nitelikli
sağlık ortamı için nitelikli sağlık eğitimi

gerekir” sloganıyla tüm ülke çapında
eylemler düzenlenecek.

Koruyucu
sağlık
hizmeti
öncelenmeli

Birinci basamak sağlık hiz-
metleri olarak halka sunulan

ASM ve TSM’lerde çalışan sağ-

lık çalışanlarının sorunları tartışılacak. Ko-
ruyucu sağlık hizmetlerinde yaşanan so-
runlar ile sağlığın belirleyicileri olan ba-
rınma, yoksulluk, doğaya yönelik saldırılar,
savaş, savaşın yarattığı göç ve salgın has-
talıklar gibi sorunlar eylemlerle dile geti-
rilecek.

İş, can ve
gelir güvencesi

Nitelikli sağlık hizmeti için uygun çalışma
ortamı ve koşullar talep edilecek. Sağlıkta
yaşanan şiddete dikkat çekilerek “insanca
çalışma ortamları, angarya yerine tanımlı
çalışma saatleri,  iş güvencesi, çalışırken
ve emekli olurken gelir güvencesi” talepleri
dile getirilecek. Performans sisteminin sa-
kıncaları anlatılacak, sağlık çalışanlarının
en mağdurları olan taşeron işçilerin iş ve
gelir güvencesi talepleri yinelenecek.

Hastalara
yeterli süre 

Hekimler ise 10-14 Mart arasında
hastalarına olması gereken yeterli süreyi
(en az 15 dakika) ayırarak nitelikli
sağlık hizmetinin öne-
mini vurgulaya-
caklar.

Türk Ta-
b i p l e r i
Birliği
(TTB),
T ü r k
Dişhe-
kimle-
ri Bir-
l i ğ i
(TDB),
Sağlık ve
Sosyal Hiz-
met Emekçi-
leri Sendikası
(SES), Devrimci Sağlık
İşçileri Sendikası (DEV
SAĞLIK İŞ) Türk Hem-
şireler Derneği (THD), Türk Ebe-
ler Derneği (TED), Sosyal Hizmet
Uzmanları Derneği (SHUD),Tüm Rad-
yoloji Teknisyenleri/Teknikerleri Der-
neği (TÜMRAD DER),Türk Medikal
Radyoteknoloji Teknisyenleri/Tekni-
kerleri Derneği (TMRT DER) tarafından
ortaklaşa gerçekleştirilecek diğer eylem
ve etkinlikler ise şöyle:

Türk Tabipleri Birliği, sağlık alanındaki emek ve meslek örgütleriyle birlikte, iyi hekimlik ve nitelikli
sağlık hizmeti mücadelesi kapsamında planladıkları eylem ve etkinlikleri düzenledikleri basın

toplantısıyla duyurdular.
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Başbakan Recep Tayyip Erdoğan,
Sincan-Batıkent metro hattı açılışı ko-
nuşmasında Etlik Entegre Sağlık Kam-
püsü inşaatı ile ilgili değerlendirmelerde
bulundu. Başbakan’ın “Çok enteresan
her türlü adımı attık, temel attık. Bir
de baktık Ankara’dan Etlik’teki şehir
hastanesiyle ilgili yürütmeyi durdurma
geldi. Anlamak mümkün değil. Bunlarla
uğraşmaktan maalesef yolumuza devam
etmekte engelleniyoruz. Yeniden bir
yasal düzenleme yapacağız hastaneyi
yapacağız. Öyle ya da böyle milletimize
hizmetten bizi alıkoyamayacaksınız,
ne yaparsanız yapın. Bütün dozerler
kamyonlar şantiyenin içinde duruyor.
Yazıktır günahtır. Zerre kadar şu vatana
muhabbeti olan bu adımları atmakta
herhalde biraz sıkılır” ifadelerine yö-
nelik olarak TTB yazılı bir açıklama
yaparak süreci yeniden hatırlattı.

Etlik ihalesi 30 Haziran 2011’de ya-
pıldı. Türk Tabipleri Birliği tarafından

açılan davada Danıştay 13. Daire Baş-
kanlığının 2011/3392E. Sayılı dosya-
sında ihalenin yürütmesinin durdurul-
masına 6 Temmuz 2012’de karar verildi.
Sağlık Bakanlığı karara itiraz etti. Da-
nıştay İdari Dava Daireleri Kurulu bu
itirazı 17 Ekim 2012’de reddetti.

Bu kararın ardından “kuvvetler ay-
rılığı hayallerimizi gerçekleştirmemize
engel oluyor” denerek bir yasal dü-
zenleme yapıldı; 6428 sayılı Yasa Mart
2013’te yürürlüğe girdi. Yasanın iptali
için Anayasa Mahkemesi’ne başvurul-
du. Ama Başbakan yargı kararlarına
rağmen toplu imza töreniyle Etlik için
12 Eylül 2013 tarihinde sözleşme im-
zaladı, ardından 24 Ekim 2013’te temel
atma töreni yaptı.  TTB tarafından ya-
pılan açıklamada bütün bu işlemlerin
Danıştay kararına ve aslında suç ol-
masına rağmen yapıldığı belirtilerek,
“Şimdi şehir hastaneleri inşaatlarının
yürümemesinin sebebi belli ki hukuki,

yasal engeller değil parasal problem-
lerdir. Başbakan sarpa saran işlerin so-
rumluluğunu atacak yer aramaktadır”
denildi. Açıklamada, 2011 yılından bu
yana yapılan ihalelerin 2005 yılından
bu yana çıkarılan kira karşılığı hastane
yaptırma mevzuatı ile Dünya Bankası,
Avrupa Yatırım ve Kalkınma Bankası
ve Avrupa Konseyi tarafından belirlenen
kurallara aykırı olduğu vurgulanarak,
şu ifadelere yer verildi: Etlik’te şehir
hastanesi yapılacağı gerekçesiyle boş-
altılan ve donanımlı modern bir hastane
iken ölüme terk edilen Etlik İhtisas
Hastanesi de orada durmaktadır. Oluş-
turulan kamu zararının, sağlık hizmet-
lerindeki aksamaların, Etlik İhtisas
Hastanesi boşaltıldığı için kiralanan
özel hastanelerin, oralara sokulan do-
zerlerin, kamyonların sorumluluğu
Türk Tabipleri Birliği’nin değil hukuku
tanımayanların, ayak bağı görenlerin,
kamu yararını gözetmeyenlerindir. 

Demokrasi ve insan Hakları mücadelesini
yasal ve meşru zeminde yürüten, meslek
odası ve demokratik kitle örgütleri çalış-
malarına her zaman katkı veren, Kocaeli
Tabip Odası Üyesi ve geçmiş dönemlerde
Başkanlığını yapan Dr. Cem Coşkun; yasa
dışı örgüt üyeliği iddiasıyla 19.02.2013 ta-
rihinde tutuklanmıştı. Kandıra Cezaevi’nde
tutuklu olarak kalan Dr. Cem Coşkun tu-
tuklandıktan 11 ay sonra 23-24 Ocak 2014
tarihlerinde İstanbul’da gerçekleşen ilk du-
ruşmasında tahliye edildi.

Anayasa Mahkemesi, Ergenekon Davası’ndan 23
yıl hapis cezasına çarptırılan ve 5 yıldır Silivri Ce-
zaevi’nde tutuklu bulunan Prof. Dr. Fatih Hilmioğ-
lu’nun tahliyesine karar verdi. Hatırlanacağı üzere,
TB Merkez Konseyi tarafından 6 Şubat 2014
tarihinde Cumhurbaşkanı Abdullah Gül, Başbakan
Recep Tayyip Erdoğan, TBMM Başkanı Cemil
Çiçek, Adalet Bakanı Bekir Bozdağ ve Sağlık
Bakanı Mehmet Müezzinoğlu’na gönderilen mek-
tupta; Prof. Dr. Fatih Hilmioğlu’nun sağlık duru-
munun cezaevi koşullarında bulunmaya uygun ol-
madığını dikkat çekilmiş, Prof. Dr. Fatih Hilmioğ-
lu’nun tahliyesi istenmişti. Gönderilen mektuba ek
olarak Prof. Dr. Fatih Hilmioğlu’nun sağlık durumu,
hastalığın klinik seyri ve hapishane koşullarında
kalmasının sağlığını ve yaşamını nasıl etkileyeceği
konusunda hazırlanan bilimsel bir değerlendirme
raporu da sunulmuştu. 

Hilmioğlu hakkındaki sağlık raporları Anayasa
Mahkemesi’ne de ulaştı. Yüksek Mahkeme Hilmi-
oğlu’nun tahliyesine karar verdi.

Prof. Dr. Fatih
Hilmioğlu 
tahliye edildi

Dr. Cem Coşkun serbest

TTB, dozerlerin, kamyonların değil, sağlık hakkının takipçisidir!

Şehir hastanesi ihalelerinde
bir türlü ilerleme kaydede-
meyen, uluslararası finansman
bulamayan, ihaleleri belirlen-
miş uluslararası kurallara ve
kendi mevzuatına uygun ya-
pamayan hükümet yine yasa
yapıyor. Başbakan’ın ‘yasal
düzenleme yapacağız’ dediği
gece bir grup AKP milletvekili
tarafından imzalanarak
TBMM’ye sunuldu.

Peki, bu kez ne değişiyor?
Kamu özel ortaklığı sözleş-
melerinde Sağlık Bakanı’na
dilediği her türlü değişikliği

yapma yetkisi veriliyor. Yani
Sağlık Bakanı “esnetilmiş”
sözleşmelerle istenen tüm de-
ğişiklikleri tek imza ile ya-
pabilecek. Peki, bu işlem kim
tarafından ve nasıl denetle-
necek? Yanıt yok. Peki, söz-
leşmelerde bu kadar “esnek-
lik” ihtiyacı olduğu ne zaman
ortaya çıktı? Yanıt yok.

Teklif ile geçmişe dönük
ihalesi bitmiş, sözleşmesi im-
zalanmış işlere ilişkin ihale
usullerinden, sözleşme esnek-
liğine kadar yapılan değişik-
liklerin uygulanacağı da ga-
ranti ediliyor.

Kamu Özel Ortaklığı Daire
Başkanlığı bu sözleşmelerin

“çok özel niteliklere sahip ol-
ması gerektiği” gerekçesiyle
2 milyon bedelli hukuk ihalesi
yaparak sözleşmeleri şirketlere
hazırlatmıştı. Peki, bu şirket-
lerden bu ödemenin geri alın-
ması gündemde mi? Bilinmi-
yor.

‘Yargı kararına
uymayacağız’
diyen yasa

Teklif metninde “Bu fıkra-
nın yürürlüğe girdiği tarihten
önce 3359 sayılı Kanunun ek
7. maddesi çerçevesinde ya-
pılan ihalelere karşı açılan
davalarda idari yargı merci-
lerince verilen kararların ge-

rekleri mevcut ihale doküma-
nında ve sözleşmelerde gerekli
düzenlemeler yapılarak yerine
getirilir ve işler buna göre
yürütülür.” şeklinde bir madde
de mevcut.

Madde özet olarak, “bu iha-
leler yargı kararıyla iptal edi-
lirse ihaleyi sil baştan yap-
mayacağız, gerekçeye göre
gerekli düzenlemeleri yapa-
cağız” diyor. Yani, Anaya-
sa’nın yargı kararlarına her-
kesin uymasına dair kuralı,
idari işlemlerin iptal kararıyla
ilk andan itibaren ve tüm so-
nuçlarıyla birlikte ortadan kal-
kacağı kuralı bu cümlecik ile
rafa kaldırılıyor. 

Tıp Dünyası
HABER MERKEZİ

Şehir hastanelerine 
kıyak yasa!

TTB Genel Sekreteri Bayazıt İlhan ve Ankara
Tabip Odası (ATO) Genel Sekreteri Dr. Selçuk
Atalay, 8 Şubat 2014 tarihinde Sosyal Güvenlik
Kurumu Başkanı Yadigar Gökalp İlhan ile görüştüler. 

Görüşmede, SGK'da çalışan hekim ve sağlık ça-
lışanlarının sorunları ile özlük haklarıyla ilgili
konular değerlendirildi. Hekimlerin çalışma koşulları
ve sorumluluklarının ağırlığının ifade edildiği ve
özlük haklarında iyileştirmelere ihtiyaç olduğunun
dile getirildiği görüşmede, özel sağlık sektöründe
çalışan hekimlerin ve sağlık çalışanlarının sorunları
da ele alındı. 

Görüşmede, öncelikle daha önceki başvurulara
rağmen çözümlenemeyen, pazar günleri ve resmi
tatil günlerinde özel sağlık kuruluşlarına provizyon
verilmesi nedeniyle oluşan baskılar ve hekimlerin
tatil günlerinde rutin poliklinik hizmeti vermek zo-
runda bırakılmaları, dinlenme hakkının ihlal edilmesi
üzerinde duruldu. Pazar günleri ve resmi tatil gün-
lerinde aciller dışında rutin poliklinik hizmetleri
için provizyon verilmemesi talebi de yinelendi.

Görüşmede, TTB Özel Hekimlik Kolu toplantısında
geliştirilip mutabık kalınan, özel sağlık kuruluşlarına
SGK tarafından hak edişleri ödenmeden önce çalı-
şanların ücretlerinin eksiksiz yatırılmış olduğunun
belgelenmesi, personeline ödemelerini yapmayan
kuruluşlara hak edişlerinin personel ödemlerini ta-
mamladıktan sonra yapılması önerisi iletildi, buna
yönelik düzenleme yapılması için SGK ile birlikte
bir çalışma yapma talebi aktarıldı.

İşçi sağlığı ve işyeri hekimlerinin sorunlarına da
değinilen görüşmede, TTB ve tabip odalarının
süreçte işlevsizleştirilmeye çalışılmasıyla alanda
yaşanan olumsuz gelişmeler aktarıldı. SGK Başkanı
Yadigar Gökalp İlhan da söz konusu başlıkların
önemine değinerek çözüm geliştirme konusunda
çalışacaklarını ifade etti.

TTB ve ATO Sosyal
Güvenlik Kurumu
Başkanı ile görüştü
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arada bir

Keşke dememek için yürüdük. Çocukla-
rımızın karşısında boynumuzu bükmemek
için, hastalıkları önlemenin tedavi etmekten
daha akılcı olduğunu vurgulamak için, ya-
şadığımız coğrafyada, bugün ve gelecekte,
sağlıklı yaşam sürdürebilmenin savunucu-
luğunu yapmak için, Prof. Dr. Leziz Onaran
Hoca’mızın açtığı bayrağı ileri götürmek
için, halk bunu biz hekimlerden istediği
için, en nihayetinde NÜKLEERSİZ BİR
DÜNYADA YAŞAMAK istediğimiz için
yürüdük.

Yolumuz, kırk yıla yakın sürdürülen nük-
leer karşıtı mücadele kadar uzundu.  Mersin
Akkuyu arasındaki 137 km’yi katederek,
önümüzdeki günlerde 3. kez başlayacak
ÇED sürecine etki etmeyi hedefledik. 21-
22-23 Şubat tarihleri arasında üç gün bo-
yunca yürüyüp, yol kenarlarındaki köy kah-
velerinde mola vererek yurttaşlarla söyle-
şerek farkındalık yaratacaktık.

İlk gün nükleerci şirketin kent merkezinde
açmış olduğu fiyakalı bilgilendirme merkezi
önünde saat 12.30 da basın açıklaması
yaptık.  Hekim arkadaşlarımızın, yurttaşların,
sivil toplum örgüt temsilcilerinin ve basının
yoğun ilgisi altında kalabalık ve renkli bir
basın açıklaması oldu. Geçmiş dönem oda
başkanlarımız ve yönetim kurulu üyelerinin
katılımı, yerel yönetimlere aday hekimlerin
gelişi, üniversite hocalarımızın yanlarına
öğrencilerini de alıp gelişi örgütümüz adına
gurur verici bir durum yarattı. Sonrasında
kalabalık bir grupla yürüyüşe geçildi. Cuma
günün iş günü olması nedeniyle görevlerinin
başına dönmek zorunda olanlar aramızdan
ayrıldı. Yaklaşık 7 km sonra ilk molayı yol
üzerindeki bir tıp merkezinde verdik. Hekim
arkadaşlarımız bize çay, su ikram ettiler.
Mesafe uzadıkça yorulanlar, ayakkabısı uy-
gun olmayanlar aramızdan ayrıldılar ama
başka noktalardan yeni katılanlarla yürüyüş
kolu hiç kısalmadı. Yol boyunca hazırladı-
ğımız broşürleri dağıttık. Alkışlar ve kor-
naların eşliğinde sürdürdüğümüz yürüyü-
şümüzü akşam 18. 00’de hava kararınca
sonlandırdık. Bir de baktık ki 20 km yürü-
müşüz.

Ertesi sabah saat 9.00’da Erdemli ilçe-
sindeki hekimler ve yurttaşlarla buluştuk.
TTB merkez konseyden bir temsilcinin ka-
tılımı ile basın açıklaması yapıldı. Açıkla-
madan hemen sonra elimizde pankartlarla
hep birlikte yola koyulduk.  Aynı gün aile
hekimlerinin de Mersin’de bir eylemi olduğu
için oda başkanımız ve TTB temsilcimiz
mola yerinde bizden ayrılmak zorundaydılar.
İlk mola yerimiz şirin bir köy kahvesi idi.
Aramızda uzun yıllar Erdemli’de çalışan
hekimler olduğu için onları tanıyanlar et-
rafımıza toplandılar. Yaptığım kısa konuş-

mayı bize eşlik eden polisler ve köylüler
dikkatle dinlediler.  

Yol boyunca, sit alanları üzerinde daha
üç yıl öncesine kadar var olmayan çok
katlı apartmanları yakından görme fırsatı
bulduk. Turizm yatırımı alarak otel yapmak
için planlanan ama şimdi çoğu yabancılara
konut olarak pazarlanan binalar talanın
tipik örnekleriydi. Klikya Medeniyeti’nin
enfes kalıntılarının yanında yükselen bu
ucube yapılara tiksinerek baktık ve hemen
“YALANA, TALANA, NÜKLEERE HA-
YIR” diye bağırdık. 

Mersin’deki eyleme katıldıktan sonra iki
hekim arkadaşımız yanlarına haberimizi
yapmak için bize ulaşmaya çalışan gazeteciyi
de alarak bulunduğumuz noktaya geldiler.
Böylece aramızdan ayrılan iki hekimin
yerine yenisi gelmişti. 

Bir süre sonra geçmiş dönem oda başka-
nımız, şimdi Mersin milletvekili ve en etkili
nükleer karşıtı savunucumuz Prof. Dr. Aytuğ
Atıcı bizi aradı ve bulunduğumuz noktayı
öğrenerek yanımıza geldi. Bizimle birlikte
biraz yürüdükten sonra  “aklım sizde kala-
cak” diyerek yoğun programına geri döndü.
Aytuğ Hoca’nın yanımıza gelişi bize güç
katmıştı.

Yürüyüşün başından bu yana dört saat
geçmesine rağmen hiçbirimizde yorgun-
luktan eser yoktu. Gittikçe daha hızlanı-
yorduk. Polisler bize yetişmek için koştur-
mak zorunda kalıyorlardı. Yol üzerinde kar-
şılaştığımız sevimli bir köpek yavrusu hı-
zımızı kesti. “TERCİH: NÜKLEERSİZ
DÜNYA” pankartını onun yanına koyarak
fotoğrafını çektik. Zira nükleer hayvanlar
için de zararlıydı ve ne yazık ki onların
kendilerini savunacak durumları yoktu.

İkinci gün son durağımız olan Kızkale-
si’ne yaklaştığımızda, deniz kenarında
küçük bir motelde toplantıda olan Prof.
Dr. Beyza Üstün ve diğer akademisyenlerle
buluştuk. Yürüyüşümüzü basından öğrenerek
bize ulaşmışlardı. Bizi alkışlarla karşıladılar.
Beyza Hoca’yı ilk olarak internette, bir
köy kahvesinde HES’ler konusunda yaptığı
konuşmasıyla tanımış ve hayran olmuştum. 

Sabah 9.00’da Erdemli’de kalabalık baş-
layan yürüyüşümüz, Mersin’in simgelerin-
den biri olan Kızkalesi’nde saat 16. 00’da
sekiz kişiyle bitti.  Bugün de 24 km yü-
rümüştük ve hala yorgun değildik. Araçla
Mersin’e geri döndük. Sabah, içinden
zümrüt yeşili Göksu’nun geçtiği Silifke’den
yürüyüşe başlayacaktık. 

Silifke’ye vardığımızda coşkulu bir ka-
labalık bizi bekliyordu. Hem hekim hem
destekleyen yurttaş katılımı çok iyiydi.
Yedi aylık hamile genç bir kadının  “nük-
leersiz dünya” pankartıyla yürüyüşü hepimizi
çok etkiledi. Taşucu’na kadar yaklaşık 13
km yürüyecektik. Silifke sokaklarında bir
kadın, doktorunu yürürken görünce biraz

şaşkınlık biraz neşeyle  “doktorum senin
ne işin var burada ya” dedi. O zaman me-
gafonla “doktorunuz siz hasta olmayasınız
diye yürüyor” diye bağırdık. Silifke’nin
sokakları sesimizle inledi.

Taşucu’na yaklaştığımızda nükleer karşıtı
hareketi ilk başlatan kişi olan Arslan Eyce’yi
aradım. Bizi kendi anfora koleksiyonunu
sergilediği müzesinde bekliyordu.  Bir yan-
dan kumanyalarımızı yedik, bir yandan
müzeyi gezdik.

Müzeden ayrıldıktan sonra yorulanlar,
işi olanlar Taşucu’ndan geri döndüler, geri
kalan yaklaşık yetmiş kişi araçlara bindik.
Son durağımız dünya güzeli AKKUYU idi.

Akkuyu’ya bahar bu aylarda gelir. Nitekim
geçen yıl olduğu gibi bu yıl da badem
ağaçları çoktan çiçeklerle bezenmişti. Geçen
yıl nükleer büronun önünde yaptığımız di-
reniş sırasında çıkardığımız sokak gazete-
sinin manşetini “Bahar Akkuyu’dan Hiç
Gitmeyecek” olarak atmıştık. Akkuyu’nun
enfes fotoğraflarının yanına bir de nükleerci
şirketin kent merkezindeki bilgilendirme
merkezinin vitrinine safça yerleştirdiği,
plastik çiçekli badem ağacı fotoğrafını iliş-
tirdik. Çok dalga geçmiştik. “Siz tam bizim
anlatmaya çalıştığımızı sergilemişsiniz, nük-
leer gelince hiçbir şey doğal olmayacak”
diyerek. Şirket plastik ağaçları vitrinden
hemen kaldırmak zorunda kalmıştı.
Artık atomun kapısına doğru yürüyüşe geç-
meye hazırdık. Yol kenarında kesilen ağaçları
görünce birden hızlandık. O kadar hızlı
yürüyorduk ki sanki filmlerde izlediğimiz

kaleyi fethetmeye giden askerler gibiydik.
Bir süre sonra kapı gözüktü. Doktor arka-
daşın yabancı bir ülkenin sınır kapısına
benzettiği kapının ardında, ismi şaibelerle
anılan Rus Rosatom şirketinin yetkilileri,
pek çok açıya yerleştirdikleri kamerayla
görüntümüzü aldılar. İki yıl önce var olan
küçük kapıyı yurttaşlar hep birlikte omuz-
layarak kırdıkları için şimdi korkularından
dev bir kapı yapmışlardı. Yine tepkilerden
korktukları için kapının önündeki Rus bay-
rağını direkten indirmişlerdi. Kapının önünde
basın açıklaması yapıldıktan sonra bizi bek-
leyen aracımıza binerek köye döndük.

Nükleer Karşıtı Platform’un köyde kira-
ladığı kahvede otururken, karşıdaki evin
bahçesindeki dev dikenli incir dikkatimi
çekti. Fotoğrafını çekmek için evin sahi-
binden izin istedim. Kadın, üzerinde sadece
tek bir meyvesi bulunan bodur ağaçtan,
minicik bir kumkuatı kopararak bana uzattı.
“Al bunu sen ye, hiç ilaç atmadan yetiştir-
dim” dedi. Evi santralın kapısına sadece 2
km uzaklıktaydı. Bu kadın ilaçsız yetiştirdiği
meyveyi bana uzatırken, yaşadığı toprakları
radyasyonla, ağır metallerle kirletmeye yel-
tenenlere adeta kafa tutuyordu. Sarıldım
ona sıkıca “Göreceksin yaptırmayacağız
bu santralı” dedim inançla. Yüzlerce yurt-
taşımızın desteklediği, elli hekimin dönü-
şümlü olarak katıldığı yürüyüşümüz kazasız,
gözaltısız, gazsız sona ermişti. Üç günün
sonunda 65 km yol yürümüştük. Bizler
profesör, doçent, uzman, pratisyen, tıp öğ-
rencileri idik.  Görevimizi yapmıştık.

Dr. Ful Uğurhan

Biz hekimler bu defa nükleere karşı yürüdük

Mersin Tabip Odası’nın çağrısıyla he-
kimler, 21-22-23 Şubat 2014 tarihlerinde
Mersin Akkuyu’da yapılması planlanan
nükleer santrale karşı Mersin’den Akku-
yu’ya yürüdü, nükleer santralların zarar-
larını halka anlattı. Hekimlerin yürüyüşüne
bölge halkının yanı sıra kitle örgütü, mes-
lek odası ve bazı siyasi parti temsilcileri
de destek verdi.  

21 Şubat günü Mersin
Çamlıbel'deki Akkuyu
NGS Toplum Bilgilendir-
me Merkezi önünde ya-
pılan basın açıklaması ile
başlayan yürüyüş, 23 Şu-
bat günü Gülnar İlçesi’ne
bağlı Büyükeceli Belde-
si’ndeki Akkuyu Nükleer
Santralı inşaat alanına ula-
şılmasıyla son buldu. He-
kimler, ’Nükleer santral
istemiyoruz’, ’Yalana, do-

lana, nükleere hayır’ sloganları ile 135
km’lik yolun 65 km’sini yürüyerek kat
etti.

Yürüyüş boyunca yol üzerindeki kah-
velerde köylülerle sohbet edildi, nükleer
santralların insan ve diğer canlıların ya-
şamında geri dönülemez zararlar verdiği
anlatıldı.

Eylem, Akkuyu Nükleer Santrali’nin
inşaat alanına gelindiğinde Mersin Tabip
Odası Başkanı Galip Kırıcı tarafından
okunan basın açıklaması ile son buldu. 

Tıp Dünyası 
MERSİN

Mersin’de nükleer protestosu
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Hatırlanacağı üzere, Sosyal
Güvenlik Kurumu (SGK)
01.12.2013 tarihinden itibaren
sağlık hizmeti almak üzere SGK
ile sözleşmeli olan özel sağlık
kuruluşlarına başvuran hasta-
ların parmak izi ya da avuç içi
tarama yöntemiyle provizyon
alabileceğini, aksi halde sigor-
talılara sağlık hizmeti verilme-
yeceğini duyurmuştu. TTB, va-
tandaşlardan bu uygulama ile
ilgili çok sayıda şikayet gelmesi
üzerine, hekimlik hizmetlerinin
insan haklarına uygun verilme-
sini gözeterek resmi kimlik bel-
geleri ile kimliklerini kanıtlayan
sigortalılardan zorla biyometrik

verilerinin alınması, aksi halde
sağlık hizmeti verilmemesine
yönelik düzenlemelerin iptali
ve yürütmesinin durdurulması
istemiyle Danıştay’a dava açtı.
Dava dilekçesinde özetle; uy-
gulamanın özel hayatın gizlili-
ğine ve sağlığa erişim hakkına
ilişkin Anayasal düzenlemelere
ve uluslararası sözleşme hü-
kümlerine aykırı olduğu, de-
mokratik bir toplumda gerekli
olma, amaçla orantılı ve ölçülü
bir tedbir olma koşullarını ta-
şımadığı, iç hukukta kişisel ve-
rilerinin korunmasına ilişkin bir
Kanun bulunmaksızın idari ta-
sarruflarla hastaların biyometrik
veri vermeye zorlanmasının
Anayasa’nın 20. maddesine uy-
gunluk taşımadığı ifade edildi.

Tıp Dünyası  
HABER MERKEZİ

TTB, biyometrik
veri zorunluluğuna iptal davası açtı

Suriye iç savaşına bağlı yaşanan göç ve
göçe bağlı sağlık/sağlık hizmeti sorunları
üzerine, Mayıs-Kasım 2013 tarihleri ara-
sında sığınmacılara yönelik TTB, bölge
tabip odaları ve SES şubelerinin yürüttüğü
çalışmalardan yararlanılarak hazırlanan
“Suriyeli Sığınmacılar ve Sağlık Hizmet-
leri” başlıklı rapor, TTB tarafından 25
Ocak 2014 tarihinde düzenlenen basın
toplantısıyla kamuoyu ile paylaşıldı.

Basın toplantısına, TTB Merkez Konseyi
Genel Sekreteri Bayazıt İlhan, TTB Merkez
Konseyi Üyeleri Filiz Ünal İncekara, İsmail
Bulca ve Mehmet Zencir katıldı. Raporda,
Diyarbakır, Şanlıurfa, Batman, Gaziantep,
Kızıltepe ve Nusaybin yanı sıra Rojova
bölgesinde yapılan incelemelerle savaş ve
göçe bağlı gelişen sağlık/sağlık hizmeti
sorunları ele alındı.

Sağlığa erişemiyorlar!
Rapora göre; en çok dile getirilen sağlık

sorunu, kayıtlı olmayan (geçici ikamet
belgesi almayan) sığınmacıların sağlık hiz-
metlerinden yararlanma konusunda yaşadığı
sıkıntılar. Bölgede, dil sorunu nedeniyle
sığınmacıların başta sağlık hizmetleri olmak
üzere kamu hizmetlerine erişim, eğitimin
sürdürülmesi, iş, sosyal yaşam vb. ile ilgili
ciddi sıkıntılar çektiği tespit edildi. Barınma
koşullarının oldukça sağlıksız olduğu, ev-
lerde birkaç ailenin bir arada kaldığı, oda-
başına düşen kişi sayısının oldukça yüksek

olduğu, hijyen ve olanaklar açısından yok-
sunlukların yaygın olduğu gözlendi. Bes-
lenme ise önemli bir sorun. Üç öğün yemek
yiyen sığınmacı aile neredeyse yok. Rapora
göre, kamplarda yoğunlaşan bağışıklama
hizmetleri kamp dışında oldukça yetersiz
ve başvuruya dayalı yapılıyor. Kamp dı-
şındaki Suriyeli bebek ve çocuklar Türki-
ye’de aşılanmadıkları için Kızamık salgı-
nından olumsuz etkilenmiş ve hastalığa
yakalanmış. Kamuoyundaki yanlış bilginin
aksine Suriyeli çocuklar kızamığı Türki-
ye’ye taşımamış, ülkemizde aşıya erişe-
medikleri için hastalığa yakalanmış. 

Rapora göre, sağlık çalışanlarının iş yo-
ğunluğu da artmış durumda. Geçici gö-
revlendirmeler ve rotasyonlarla iş yürü-
tülmeye çalışılsa da sağlık hizmeti gerek-
sinimin artması nedeniyle iş yükü artışının
önüne geçilemiyor. Gün içinde zaten yoğun
çalışan personel fazla mesailer, geçici gö-
revlendirmeler ile tıkanmış durumda. Dil
sorunu, kültürel faktörler de sorunları kat-
merleştiriyor. 

Raporun tamamına
http://www.ttb.org.tr/index.php/Haber-

ler/hizmet-4315.html adresinden ulaşabi-
lirsiniz.

Gezi direnişinden bu yana ülkeyi yönetmekte
zorlanan, 17 Aralık’tan bu yana ortaya çıkan
devasa yolsuzluk dosyalarıyla iyice sıkışan
AKP Hükümeti kendisine yönelik her türlü
muhalif eyleme karşı orantısız şiddet kullan-
maya devam ediyor. Hiçbir şiddet içermeyen,
demokratik, barışçıl gösteriler bile tazyikli su-
larla, biber gazlarıyla, plastik mermilerle, TO-
MA’larla, saldırıya uğruyor. Biber gazı artık
gündelik hayatımızın bir parçası ve bir halk
sağlığı sorunu haline geldi. Hükümet 1 Ma-
yıs’tan Gezi direnişine, yolsuzluk protestola-
rından “İnternetime dokunma!” eylemlerine,
işçi mücadelelerinden Kürt sorununa kadar
karşılaştığı her sorunu biber gazıyla “çözmeye”
çalışıyor. 

TTB tarafından yapılan açıklamada, son
olarak 15 Şubat günü de başta Batman, Di-
yarbakır, Cizre, Yüksekova olmak üzere birçok
yerleşim merkezinde düzenlenen sivil protesto
eylemlerinde orantısız şiddet kullanıldığı, 18
yaşında bir kişinin biber gazı mermisi nedeniyle
sol gözünü yitirdiği, 7 aylık bir bebeğin ise
evinin içine atılan biber gazı nedeniyle ölüm
tehlikesi geçirdiği bildirildi. Açıklamada, Gezi
direnişinde de 11 kişinin gözünü kaybettiği
hatırlatılarak, “Başta Dünya Tabipler Birliği,
İnsan Hakları İçin Hekimler Örgütü, Avrupa
Hekimler Daimi Komitesi olmak üzere ulus-
lararası hekim örgütleri defalarca uyardı, Bir
kez daha uyarıyoruz; Biber gazı insan sağlığına
zararlıdır ve acilen yasaklanmalıdır!” denildi.

Bu kez Batman’da
bir kişi gözünü kaybetti

TTB: Biber gazı
acilen
yasaklanmalıdır!

Tıp Dünyası  
HABER MERKEZİ

Suriyeli Sığınmacılar ve
Sağlık Hizmetleri Raporu açıklandı



15
Mart 2014

Son on yılda “neoliberal sağlık
müstemlekesine” çevrilen Türkiye’de
bulunmayan kuduz aşısı, hortlayan
verem, kızamık, sıtma, çiçek, haberlere
yeni düşen çocuk felci vaka sayımız,
kamu sağlığı adına vardığımız “trajik”
evreyi apaçık gösteriyordu.

Yıllardır battal boy siyasi popüliz-
min arkasına saklanan “Sağlıkta acı
ve pahalı reçetemizi” devlet tarafından
75 milyon vatandaşın eline tutuşturma
vakti nihayet gelmişti. Türkiye kamusal
sağlık alanı, koruyucu sağlık sistemi,
devlet hastaneleri, çalışanları ve teşkilat
yapısıyla tamamen lağvedilirken ru-
humuz duymamıştı. Çünkü o esnada
ne kadar meşguldük…

Milyonlarca tomografi, ultrason
çektirmiş, kişi başına kilolarca ilaç
tüketmiş ve sağlık kurumlarına “yerli
yersiz” başvurma ve ziyaret sıklığında
çılgın bir rekora sahip olmuştuk.
“Hemşirenin yaptığı iğne acıttı”, “dok-
tor bana güleryüz göstermedi” diyerek
alo ihbar hatlarına şikayet telefonlar
açmıştık. Hastanelerden telefonla ran-
devu alırken bir kaç TL ödediğimizi
sonradan öğrenmiş ve bir doktorun
altı dakika ayıracağı 70. hasta olmayı
“sağlıkta cihan reformu” sanmıştık.

Sağlık bilgilerimizi son adet tari-
hinden, bipolar tanımıza kadar devlet
“istiflerken” bu mahrem bilgi stoku
bizi katiyen endişelendirmemişti…
Gebelik testi yaptıran kadınların evine
telefon açan “sağlıkçı bir dost”, evin
erkeğine “kızınız, karınız hamile”
kamu sağlığı bilgisini “ücretsiz”
vermeye başlamış-
tı.

On yıl boyunca sezaryeni irice per-
formans puanıyla “ödüllendiren”, 10
uluslararası bilimsel yayına rutin der-
matolojik müdahale puanını “hak gö-
ren” Sağlık Bakanlığı “paradigma de-
ğişikliğine” giderek, hastane inşaat
ihalesi açmadığı zamanlarda “kadın
doğurganlığını” denetlemeye, vatan-
daşın mahrem bilgilerini piyasalara
satmaya başlamıştı.

Hastane koridorlarında dövülen,
kalbinde bıçak yaralı 30 saattir çalışan
cerrahlar, “sistem sömürüsüne” kat-
lanmayıp çalıştığı kurumun üst ka-
tından “artık dayanamıyorum” notuyla
intihar eden genç asistanlar bir gün
içinde unutuluyor, hastane duvarlarında
doktorların ensesinde silah ve bıçak
gölgeleri geziniyordu.

Üniversite hastanelerinin önünde
işten atılmış “taşeron sağlık emekçi”
çadırları rektör veya başhekim talimatlı
yine “taşeron” özel güvenlikçilerce
söktürülüyor, sağlık emekçilerinin
sendikaları yasal düzenlemelerle tas-
fiye ediliyordu.

Ama bir süredir yedi yıldızlı lüks
hastane odalarının ipek seccadeli,
LCD ekranla donatılmış dekorasyon
fotoğraflarının yanında, yine kuyruk-
larda 7-8 saat bekleyen muayene, ilaç,
tetkik katkı payını yüklenmiş ama
GSS kredi kart limiti aldığı sağlık
“paketine” yetmeyen hasta yığınları
belirmeye başlamıştı.

Devasa fark ücretini bulup buluş-
turup ödeseniz bile aylar sonrasına
MR randevunuza kısmet
olup gidip gi-
d e -

meyeceğinizi bilemiyordunuz.
2013 yılı itibariyle hepimize “Ziyaret

bitti şimdi odayı boşaltınız” deniyor-
du.

Kısacası, “eski sistemin yozlaşması”
gerekçe gösterilerek sağlık hakkı “do-
ğumdan-ölüme” parayla satın alınan
bir “mal” olmuştu.

Ve 1992 yılında sağlık harcamaları
4.9 milyar TL tutan Türkiye’nin 2012
yılı harcamaları 76 milyar TL’ye ulaş-
mış, kişi başı nakit harcama ise 566
dolara çıkmıştı.

Ama durun, bu “piyasa ” daha da
şişecekti ve küresel sağlık piyasalarının
2023 yılı ülke sağlık harcama bek-
lentisi 100 milyar TL ve kişi başı
2000 dolara yerleştirmişti çoktan.
Tabii ki “bu altın dönüşümün hem fi-
nansal kaynağı hem nesnesi” oldu-
ğumuzu idrak ancak mümkün olu-
yordu.

Bu günlere kolay gelmemiştik. Önce
doktorların meslekleri üzerindeki
özerkliği siyasi tahakkümle yıkılınca,
“CEO’lu işletme” devlet hastanelerinde
“kar” odaklı çalışma rejimine kolayca
geçilmişti.

Tüm sağlık çalışanlarına sözleşme-
li-taşeron modeller dayatılırken, itiraz
eden anında işsizlikle “terbiye” edilmiş,
sağlık sistemi “vakit nakittir” piyasacı
değer sistemine göre yapılanmıştı.

Küresel hastane zincirleriyle kol
kola yerli sermaye grupları Başba-
kan’ın “fakir” hayali “Kamu-Özel
Ortaklığı (Şehir Hastane-
leri) ihaleleri-
nin

birinden çıkıp diğerine koşuyorlardı.
Böylece bir milyon metrekare “tah-

sis” kamu arsasına özel sektör tara-
fından inşa edilecek, 29 yıl boyunca
bütün ticari alanları ve % 70 doluluk
oran garantisiyle işletilecek olan “Şehir
Hastanelerinin” önümüzdeki otuz yıl
100 milyar TL tutan “kira bedelini”
sıhhatle ödeyecektik.

“Benim vatandaşım özel-devlet fark
etmez, parasız sağlık hizmet alacak,
vatandaşın boynunu büktürmeyeceğiz”
davudi gürlemesi de haliyle susmuştu.
Özel hastane fark ücretlerine gelen
%200′lük zam “kimin” nereye doğru
yönleneceğini, “sınıfsal” hastanesini
parasına ve tamamlayıcı sağlık sigorta
bütçesine göre A, B, C, D mi ayan
beyan göstermişti. Takvim hızlanmış;
zorunlu GSS mükellefi olup prim
ödeyen tüm vatandaşların bir yıl sonra
topyekun tamamlayıcı özel sigorta
kapsamına doğru mobilizasyonu baş-
latılmıştı.

“Milletçe” yani “75 milyon” yani
dört kişilik bir aile yılda birkaç bin
TL’ye  “tamamlayıcı özel sağlık sigorta
sektörünü” abad etme tarihi gelip çat-
mıştı.

Ve  SGK tarafından 2014 yılı için
GSS’nin karşıladığı “hizmetler” ye-
niden belirlenince “göz-ağız-diş tedavi
ve reçeteleri” GSS kapsamı
dışına çıkartılıver-
mişti.

Kanser ve diyaliz hastalarından
katkı payı talebi şimdilik direkten
dönmüştü ama “tek” kullanımlık ame-
liyat malzemelerinin tekrar tekrar ste-
rilize edilip kullanıldığını öğreniyor-
duk…

Sağlık Bakanlığı’nın fellik fellik
Sayıştay’dan kaçırdığı raporlarına ba-
kınca da Neoliberal KİT SGK’nın
özel hastanelere kaptırdığı 5 milyar
TL’lik “açığını” görüyorduk, sağlık
kurumuna hiç gitmemiş vatandaşlara
düzenlenen on binlerce yatış, tedavi
ve yoğun bakım faturaları yerden arşa
kadar yükseliyordu.

Ne mutluluk ki yatak sayısından
kat be kat fazla yoğun bakım hizmeti
verme “teknolojilerine” erişmiştik.

Evet, evet  “ziyaret bitmişti” beş
yıldızlı plastik çiçekli, taşeron hemşire
ve sözleşmeli doktorlu hastaneden
apar topar uzaklaştırılıyorduk. Ve her
yerimizden “sağlık”, pardon “Piyasa
Sağlık Sistemini” finanse edecek
demet demet fatura fışkırıyordu…

Kaynak:http://www.hekimpostasi.org.t
r/2014/01/21/ziyaret-bitti-dagilin-lutfen/

Grev Gözcüsü

GSS Hikayeleri...

Sağlık alanının piyasalaştırılmasına yönelik düzenlemeler, yaşama
geçirilmeye çalışıldıkları ülkelerde önemli protestolara neden oluyor.  Tıp

Dünyası’nda dünya ülkelerinde yaşanan protestoları, hekim ve sağlık çalışanı eylemlerini
duyurmaya devam ediyoruz. Türkiye’de de hekimler, başta şiddet olmak üzere Sağlıkta Dönüşüm

Programı kapsamında hekimleri ve sağlık çalışanlarını giderek daha olumsuz koşullarla karşı karşıya bırakan
düzenlemelere karşı neler yapılabileceğini tartışıyorlar. Tartışmayı Tıp Dünyası sayfalarına taşıyoruz ve soruyoruz;

“Sizin greviniz nasıl olsun?” tipdunyasi@ttb.org.tr adresine görüş ve önerilerinizi yazın, bu köşede yayımlayalım.
Sizin

 greviniz n
asıl o

lsun?

Nihal Kemaloğlu
Gazeteci Yazar

Yunanistan'da
katılım payı gerginliği

Yunanistan'da, tasarruf sağlanması ve
devlet harcamalarının kısıtlanması çerçe-
vesinde hastanelerde 1 Ocak itibarıyla uy-
gulamaya konulan 25 avroluk katılım payı
hükümette gerginliğe neden oldu. Hükümet
ortağı PASOK, konuyla ilgili açıklamasında,
hastanelere tedavi için gelenlerden katılım
payı olarak 25 avro alınması uygulamasının
derhal geri çekilmesini talep etti. Açıklamada,
PASOK'un gerek mecliste gerekse Sağlık
Bakanı Adonis Georgiadis ile yaptığı gö-
rüşmelerde, katılım payından işsiz ve yok-
sulların muaf tutulmasını istediği, bunun
aksine 8 Ocak'tan itibaren eczanelerde reçete
başına 1 avro ücret alınması uygulamasının
da hayata geçirildiği belirtildi. PASOK'un
ardından tüm muhalefet partilerinin yanısıra
doktor ve eczacılar da sözkonusu uygula-
malara tepki göstererek yasanın iptalini
istedi. 

Fransa'da
diş hekimleri greve gitti

Fransa'da sosyal güvenlik sisteminin öde-
diği katkı payının 25 yıldır artırılmamasını
eleştiren dişçiler greve gitti. Diş hekimi
Sendikaları Konfederasyonu'nun çağrısıyla
greve giden diş hekimleri, diş tedavisinde
kullanılan yüksek teknoloji alet ve cihazların
pahalılığından şikayet ediyor. Amaçlarının
daha çok para kazanmak olmadığını belirten
diş hekimleri yeni tedavi teknolojilerine
uyum sağlama konusunda yapacakları mas-
rafları karşılamak için katkı paylarının ar-
tırılması gerektiğini savunuyor. Doktorlar,
özellikle yaptıkları protezlerde sosyal gü-
venlik sisteminin ödeyeceği katkı payının
artmasının kendilerini ve hastalarını rahat-
latacağını belirtiyor.

Rabat’ta hekimler eylem yaptı
Fas'ın başkenti Rabat'ta, kamu hastane-

lerinde görev yapmak isteyen bir grup
doktor, eylem yaptı. Parlamento binası

önünde bir araya gelen doktorlar, hükümeti,
"diyalog kapılarını kapatıp, taleplerini yerine
getirmemekle" suçladı. Grup, sağlık sektö-
rüne ilişkin üretilen politikaların, kamu has-
tanelerinde "3 bin 300 doktorun istihdamını
hedefleyen" projelerle uyuşmadığını savu-
narak, hükümeti eleştirdi. AA muhabirine
konuşan doktor Cihad Uşra, 2013 yılında
mezun olan 800 doktorun hala göreve baş-
layamadığını ve "uzmanlık yapmalarının
engellendiğini iddia etti. Uşra, üyesi olduğu
Tıp Fakültesi Öğrenci Birliği'nin sağlık sek-
töründe yaşanan sıkıntıları gündeme getirmek
için daha önce de gösteri düzenlediğini ha-
tırlattı.

Nepal'de hekimler greve gitti
Nepal’de 4000 doktorun katıldığı grev

nedeniyle hastaneler acil servisler dışında
hasta kabul edilmedi. Nepal Tıp Birliği'nden
yapılan açıklamada, devlet hastanelerindeki
üst düzey görevlere siyasi atamaların yapıl-
masının önlenmesi ve okulların tamamen
bağımsız olması talebiyle greve gidildiği

duyuruldu. AA haberine göre hastanelerin
verilmesi zorunlu temel hizmetler sunan
kurumlar olması nedeniyle Nepal'de sağlık
çalışanlarının grev yapması yasalara aykırı.
Ancak yasağa karşın doktorlar, Ağustos
2012'de yine aynı taleplerle greve gitmişti.
Grev, hükümetin istenilen reformları yapacağı
sözünü vermesinin ardından sona erdirilmişti.
Ancak o zamandan beri hükümetin hiçbir
ciddi adım atmamasını protesto eden dok-
torlar yeniden greve gitme kararı aldı.
Devlete ait bürolar ve bakanlıkların bulun-
duğu Singhadurbar semti yakınında protesto
gösterisi düzenleyen yüzlerce doktordan biri
olan Prabat Jha, "Siyasi partilerin ve hükü-
metin tıbbi kurumlara müdahale etmeyi dur-
durmasını ve bu kurumların bağımsız olarak
işlevlerini yerine getirmesine izin verilmesini
istiyoruz" dedi. Jha, göstericilerin Tribhuwan
hastanesinin hükümet tarafından atanan baş-
hekiminin görevden alınması talebiyle 10
günden beri açlık grevi yapan Govind K.C.
adlı bir doktora destek vermek amacıyla
eylem yaptıklarını sözlerine ekledi.

Ziyaret bitti dağılın lütfen



Biz hekimler hasta haklar›n› ve hekimlik de€erlerini eroz-
yona u€ratan yasal düzenlemeler ve uygulamalarla s›kl›kla
karfl› karfl›ya geliyoruz. Bunun son örne€i olan 18 Ocak
2014 günü Resmi Gazetede yay›nlanarak yürürlü€e giren
“Sa€l›k Torba Yasas›” Türkiye sa€l›k ortam›na daha da
zarar verecektir. Bu flartlar alt›nda iyi hekimlik yapmam›z,
nitelikli sa€l›k hizmeti vermemiz mümkün de€ildir.

Dünya Tabipler Birli€i’nin Hasta Haklar› Bildirgesi’nde
flöyle yazar: “Hasta haklar› yasal düzenlemeler, hükümet
etkinlikleri ya da di€er yönetimler ve kurumlarca tan›nma-
d›€›nda, hekimler haklar›n sa€lanmas› ve güvence alt›na
al›nmas› için gerekli araçlar› kullanmal›d›r.”

‹Y‹ HEK‹M;

● Bilgili ve donan›ml› olur.
Hekimlik mesle€i, bilimsel bilginin kullan›m› ile gerçeklefl-
tirilir. Altyap›s› yetersiz t›p fakültelerinde, kalabal›k s›n›f-
larda e€itim alarak bilgili, donan›ml› olunmaz. Hurafelerin
bilimsel bilgi ile denk tutuldu€u bir zihniyette iyi hekimli€e
temel olan akademik bilginin içi boflal›r. T›p fakültelerinde
e€itimi niteliksizlefltiren ve yozlaflt›ran uygulamalara
son verilmelidir. 

● Sa€l›kl› olma halinin sürdürülmesini önceler. Toplu-
mun hasta olmamas› için çal›fl›r. 
Birinci basama€›n özellefltirildi€i bir ortamda koruyucu sa€-
l›k hizmetleri sürdürülemez. Salg›nlar›n ortaya ç›kmas› ön-
lenemez. Yoksullu€un, eflitsizli€in, savafl›n, ayr›mc›l›k ve
insan haklar› ihlallerinin oldu€u, do€an›n ranta aç›ld›€›, su-
lar›n kirletildi€i koflullarda toplum sa€l›€›ndan söz edile-
mez. Koruyucu sa€l›k hizmetleri verilmeksizin hekim ve
hastane say›s› art›r›larak halk›n sa€l›€› iyilefltirilemez. Sa€-

l›€› bozan etmenler ortadan kald›r›lmal›, sa€l›k sistemi
koruyucu sa€l›k hizmetlerini verebilecek flekilde dü-
zenlenmelidir.

● Hastas› ile ilgili kararlar› sadece hastan›n iyili€ini
gözeterek verir.
Befl dakikada bir verilen randevular ile hastalara de€il ye-
terli süre ay›rmak, yüzlerine dahi bak›lamaz. Bu koflullarda
hasta hekime ve ilaca ulaflabilse de tedavi olamaz. Perfor-
mans ve ciro kayg›s› ile çal›fl›rken; prim, provizyon, katk›
kat›l›m pay›, performans puan› hasta ve hekim aras›nda
dururken hizmetin niteli€i öncelenemez. Hasta bilgilerinin
gizlili€ini ihlal konusunda hekim üzerinde bask›lar oldu€u
bilinirken güvene dayal› iliflki kurulamaz. Performans sis-
temi kald›r›lmal›, basamakland›r›lm›fl sa€l›k hizmetine
geçilmeli ve sa€l›k hizmetinin kamusal bir hizmet ol-
du€u ak›ldan ç›kar›lmamal›d›r. Hasta bilgilerinin gizli-
li€ini ihlal eden uygulamalardan vazgeçilmelidir.

● Uygun çal›flma ortam› ve koflullar›n› talep eder.
Pek çok aflamada hasta ve hekimi karfl› karfl›ya getiren,
bedelini sa€l›k çal›flanlar›n›n fliddete u€rayarak ödedi€i bir
sa€l›k sistemi kabul edilemez. Hastas›ndan fliddet görmek-
ten korkan, akl›nda bu korkuyla hizmet veren hekim sa€l›k
hizmeti veremez. Afl›r› çal›flma da hekimin can güvenli€ini
tehdit eder. 36 saat uykusuz kalan bir hekim, hem kendi
sa€l›€›na hem de hastas›n›n sa€l›€›na zarar verebilir. ‹n-
sanca çal›flma koflullar›, tan›ml› mesai saatleri ve hekim
onuruna yak›fl›r, emeklili€e yans›yan bir gelir güvencesi
sa€lanmadan hekimlerin ifl yerinde huzur ile çal›flmas›,
hastalar›na faydal› olmas› beklenmemelidir. Çal›flma ko-
flullar› insanca bir flekilde düzenlenmelidir. Hekimlerin
can, ifl ve gelir güvencesi sa€lanmal›d›r. 
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